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RESUMO

Ao se tratar de alunos com TEA no ensino superior, os desafios tendem a aumentar devido
(@) a caracteristica heterogénea desse grupo, em que cada um se revela dentro de um
espectro, apresentando caracteristicas distintas; e (b) ao pouco acesso as informacdes
cientificas por parte dos professores. Assim, esta pesquisa qualitativa, aplicada e
exploratdria tem o objetivo de elaborar e validar um protocolo de exercicios fisicos que
estimulem funcgdes executivas de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho em discentes
com TEA, a ser utilizado por profissionais que atendam esse publico no ensino superior.
A amostra do estudo foi constituida de quatro participantes, do sexo masculino, com
idades entre 19 e 23 anos, discentes de graduacdo na Universidade Federal do Para,
campus Belém, que apresentam o diagnostico de TEA ou de TEA com outras
comorbidades associadas. Cada discente foi convidado a participar de trés sessbes de
intervencdes on-line por meio da plataforma Google Meet, sendo a 12 sessdo destinada a
explicacdo dos procedimentos da pesquisa a ele e seu responsavel, a 22 consistiu na sessdo
controle, a qual foram realizados os testes cognitivos e a visualizacdo de um video
informativo de 25 minutos. A 32 sessdo aconteceu sete dias apds a 22 sessdo e nela foram
realizados os testes cognitivos e 25 minutos de exercicios fisicos de intensidade
moderada. Cada sesséo teve duracdo média de 60 minutos. As atividades validadas pelos
discentes com TEA contribuiram para a criacdo do produto final da pesquisa, um
protocolo de exercicio fisico que é apresentado em dois formatos: documento em PDF e
videoaula em MP4. Estes dois formatos também foram validados pelo painel de
especialistas composto por sete profissionais, entre eles pedagogos(as), terapeuta
ocupacional, professores de educacéo fisica e profissionais do design, publicidade, social
midia e marketing. Sendo assim, o produto Intensitea podera servir de base instrucional
didatica para profissionais que podem fazer uso do protocolo com alunos com TEA, no
ensino superior para melhorar o desempenho em tarefas que demandem bom
funcionamento das fungdes executivas de atencdo, inibicdo e memaria de trabalho.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista-TEA. Ensino superior. FuncOes
executivas. Exercicio fisico agudo.



ABSTRACT

When we talking about students with ASD in higher education, the challenges tend to
increase to (a) the heterogeneous characteristic of this group, in which each one reveals
itself within a spectrum, with distinct characteristics and (b) little access to scientific
information by teachers. This qualitative, applied and exploratory research aims to
develop and validate a physical exercise protocol that stimulates executive functions of
attention, inhibition and working memory in students with ASD, to be used by
professionals who serve this public in higher education. The study consisted of four male
participants, aged between 19 and 23 years, undergraduate students at the Federal
University of Pard, Belém campus, who had a diagnosis of ASD or ASD with other
associated comorbidities. Each student was invited to participate in three sessions of on-
line interventions through the Google Meet platform, the 1st session being aimed at
explaining the research procedures to him and his guardian, the 2nd one consisted of the
control session, in which the cognitive tests and viewing a 25-minute informative video.
The 3rd session took place seven days after the 2nd session and the cognitive tests and 25
minutes of moderate-intensity physical exercises were performed. Each session lasted an
average of 60 minutes. The activities validated by students with ASD contributed to the
creation of the final research product, a physical exercise protocol that is presented in two
formats: PDF document and MP4 video class. These two formats were also validated by
a panel of experts composed of seven professionals, including pedagogues, occupational
therapists, physical education and design, advertising, social media and marketing
teachers. The Intensitea product is a didactic instructional basis for professionals who can
use the protocol with students with ASD in higher education to improve performance in
tasks that demand good functioning of attention, inhibition and working memory.

Keywords: Autistic Spectrum Disorder-ASD. University education. Executive functions.
Acute physical exercise.
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Para iniciarmos nossa jornada...

Vocé j& ouviu falar na histéria do Pequeno Principe (Le Petit Prince)?

E uma obra do escritor e aviador francés Antoine de Saint-Exupéry, publicada em
1943 nos Estados Unidos, e que, por ter sido publicada em mais de 220 idiomas e dialetos,
é uma das obras literarias mais traduzidas no mundo (WIKIPEDIA, 2021). A narrativa
gira em torno de um pequeno principe que saiu em uma jornada para esclarecer varias
duvidas que tinha sobre 0 mundo, visitando sete planetas. Apesar de ser um livro dedicado
as criangas, sua historia consegue abranger todas as idades, trazendo consigo reflexdes
interessantes!

Convido-te a fazer uma caminhada pela dissertacdo apresentada a seguir, em
companhia do Pequeno Principe... Aquele mesmo que me acompanhou desde minha
infancia e que sempre é por mim lembrado quando o assunto é Autismo. O Pequeno
Principe traz para mim a importancia de criar lacos e dedicar-se aquilo/aquele que vocé
cativou, e cativar uma pessoa com TEA ndo é assim tdo facil... demanda dedicacao,
enxergar o essencial para além do que os olhos veem e, as vezes, até mesmo um ritual.

Por vezes, ansiosa para cativar a pessoa com TEA, o Pequeno Principe me faz
lembrar que é preciso exigir de cada um o que cada um pode dar... e a cada minimo retorno
deixa-me profundamente contente por té-la conhecido.

Assim como na obra de Antoine de Saint-Exupéry, em nossa caminhada
visitaremos sete planetas.

O primeiro planeta FOl O TEMPO QUE DEDICASTE A TUA ROSA QUE A
FEZ TAO IMPORTANTE apresenta 0s aspectos introdutérios da pesquisa como a
motivacdo, as experiéncias, inquietacdes, a justificativa, os objetivos e um breve
comentario sobre o produto Intensitea. O planeta azul O ESSENCIAL E INVISIVEL
AOS OLHOS: O TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA é nosso segundo planeta
e aborda sobre a historicidade, sinais/sintomas e protocolos diagndsticos do TEA. E
discutido o contexto do transtorno no ensino superior, apresentando as principais barreiras
encontradas e politicas publicas e a¢bes que assistam este publico.

No terceiro planeta DESENHA-ME UM CARNEIRO: TEA NO ENSINO
SUPERIOR E NA UFPA sdo pontuados o cenario brasileiro de discentes com TEA no



ensino superior, literaturas recentes que debatem sobre a pessoa com TEA na fase adulta,
e as politicas publicas e estratégias que buscam garantir assisténcia a esse publico. Por
fim, seré explorado o contexto do aluno com TEA na UFPA, a partir do Est&gio Curricular
Supervisionado do mestrado.

No quarto planeta, E PRECISO EXIGIR DE CADA UM O QUE CADA UM
PODE DAR: EXERCICIO FiSICO, COGNICAO E AS FUNCOES EXECUTIVAS
entenderds os efeitos do exercicio fisico especificamente sob a cognigdo, como
potencializador de melhor desempenho de fungbes executivas que sdo essenciais para as
atividades académicas.

O quinto planeta AQUELES QUE PASSAM POR NOS (..) DEIXAM UM
POUCO DE SI, LEVAM UM POUCO DE NOS: A ELABORAQAO DE UM
PRODUTO EDUCACIONAL é o nosso planeta criativo. Ele traz detalhes de como o
produto Intensitea foi elaborado, validado e produzido para sua apresentacao.

Depois de entender todo o processo de elaboragdo do produto, finalmente chegaras
ao sexto planeta TU TE SENTIRAS CONTENTE POR ME TERES CONHECIDO: O
PRODUTO INTENSITEA e poderas ver e conhecé-lo com maior profundidade. Para
finalizar nossa jornada chegaremos ao sétimo planeta, o planeta A GENTE CORRE O
RISCO DE CHORAR UM POUCO QUANDO SE DEIXA CATIVAR o qual contém
reflexdes, desejos e perspectivas para futuras jornadas...

Vamos 14?




SUMARIO
1 FOI O TEMPO QUE DEDICASTE A TUA ROSA QUE A FEZ TAO IMPORTANTE

2 O ESSENCIAL E INVISIVEL AOS OLHOS: O TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA

2.2 Historia, leis e caracteristicas do TEA

2.2.1 Simbologia e representacfes do TEA

2.3 TEA, cognicdo e fungdes executivas

3 DESENHA-ME UM CARNEIRO: TEA NO ENSINO SUPERIOR E NA UFPA
3.1 TEA no ensino superior: mundial e brasileiro

3.2 TEA na Universidade Federal do Para: relato de experiéncia do estagio
supervisionado

4 E PRECISO EXIGIR DE CADA UM O QUE CADA UM PODE DAR: EXERCICIO
FiSICO, COGNICAO E AS FUNGCOES EXECUTIVAS

4.1 O poder do exercicio fisico

4.2 O efeito agudo do exercicio fisico na cognicéo

5 AQUELES QUE PASSAM POR NOS (...) DEIXAM UM POUCO DE SI, LEVAM
UM POUCO DE NOS: A ELABORACAO DE UM PRODUTO EDUCACIONAL

5.1 Caracteristicas metodoldgicas do estudo

5.1.1 Local de realizagdo da pesquisa: onde o produto foi validado?

5.1.2 Cuidado com os baobas!: Em qual contexto o produto foi validado?

5.1.3 Participantes da pesquisa e os cuidados éticos: Quem validou o produto?
5.1.4 Planejando o produto: selecdo de testes e exercicios

5.1.4.1 Testes das Fun¢des Executivas

5.1.4.2 A Sessdo Controle

5.1.4.3 A Sessao Exercicio

5.2 O processo de validagao do produto
5.2.1 Primeira etapa: validacdo com os alunos com TEA da UFPA

5.2.2 Segunda etapa: validacdo com painel de especialistas

6 TU TE SENTIRAS CONTENTE POR ME TERES CONHECIDO:
O PRODUTO INTENSITEA
6.1 Identidade visual: Nome e logo Intensitea

6.2 Produto Intensitea em documento PDF
6.3 Produto Intensitea em videoaula MP4

7 A GENTE CORRE O RISCO DE CHORAR UM POUCO QUANDO SE DEIXA
CATIVAR

REFERENCIAS
APENDICES
ANEXOS

17

24

25
32

35

40
41
44

53

54
61

70

71
73
73

77
81
83
85
86

90
90

101

121

122
124
129

135

142



FOI O TEMPO QUE DEDICASTE A TUA ROSA
QUE AFEZ TAO IMPORTANTE

Esse é o planeta que te falard sobre a dedicacdo nas relacGes... académicas,
profissionais, mas, antes e tudo, humanas! Afinal, é a dedicacdo que direcionamos a algo
ou alguém que faz com que algo ou alguém se torne importante para nos.

Esse planeta diz respeito a relacdo que desenvolvi em todo meu processo até
aqui... cuidado, zelo, empenho e energia que sdo, também, investimentos afetivos,
emocionais que dediquei as minhas relagdes... Seja muito bem-vindo(a)!

- Quem sois? perguntou ele estupefato. - Somos rosas, disseram as rosas.
- Ah! exclamou o principezinho. . E ele sentiu-se extremamente infeliz. Sua flor Ihe havia
contado que ela era a Unica de sua espécie em todo o universo. E eis que havia cinco mil,
iguaizinhas, num sé jardim! (...)
- Mas, se tu me cativas, nds teremos necessidade um do outro. Seras para mim o Unico no
mundo. E eu serei para ti Unica no mundo... explicou a raposa.
- Comeco a compreender, disse o principezinho. - Existe uma flor.. . Eu creio que ela me
cativou ...
Foi o principezinho rever as rosas: - Vés ndo sois absolutamente iguais a minha rosa, vos ndo
sois nada ainda. Ninguém ainda vos cativou, nem cativastes a ninguém. Sois como era a minha
raposa. Era uma raposa igual a cem mil outras. Mas eu fiz dela um amigo. Ela é agora unica
no mundo (...) Ela sozinha é, porém, mais importante que vés todas, pois foi a ela que eu
reguei, que pus sob a redoma, que abriguei com o para-vento. Foi dela que eu matei as larvas
(exceto duas ou trés por causa das borboletas). Foi a ela que eu escutei queixar-se ou gabar-
se, ou mesmo calar-se algumas vezes.

E a minha rosa. (Antoine de Saint-Exupéry in SFAR, 1971, p.78,84 e 85)




Quantos alunos diagnosticados com Transtorno do Espectro Autista (TEA) h4, de
fato, no ensino superior? H& politicas, programas ou nucleos que assessorem esse publico
nas atividades académicas e sociais nos espagos universitarios? Quais sdo suas principais
dificuldades na realidade do ensino superior? Seria 0 exercicio fisico fomentador de
melhor desempenho nas atividades académicas desses alunos? No decorrer do trabalho
busco apresentar, discutir e refletir sobre estas indagagdes iniciais que fomentaram o
objeto da pesquisa, a questao-foco e seus objetivos.

Esta dissertacdo ira apresentar os caminhos teoricos e metodoldgicos que
embasaram a elaboracdo do produto “Intensitea: protocolo de exercicio fisico para
funcdes executivas de universitarios(as) com TEA”. Neste sentido, vé-se necessario
destacar meu envolvimento com o tema.

A graduacdo de Terapia Ocupacional (TO) na Universidade da Amazonia
(UNAMA) e Licenciatura em Educacdo Fisica (EdF) na Universidade Federal do Para
(UFPA) permitiu-me?!, desde o processo de estagio curricular ndo-obrigatdrio, a conhecer,
estudar e relacionar-me com criangas com TEA. Com a obtencdo dos graus das duas
graduac6es em 2014 iniciei atendimentos profissional a criancas e adolescentes com TEA
em que proporcionava-as exercicios fisicos e cognitivos para independéncia nas
atividades de vida diaria. Foi possivel observar que a combinacédo de exercicio fisico com
estimulos cognitivos durante as sessbes de atendimento tem contribuido
significativamente para melhoria da qualidade de vida, aspectos emocionais, motores e
funcionais de pessoas tipicas e de criancas e adolescentes diagnosticados com TEA.

A partir dessas experiéncias, no ano de 2019, entendi como possibilidade
relevante propor no projeto de selecdo ao Mestrado Profissional do Programa de Pds-
Graduacao Criatividade e Inovacdo em Metodologias de Ensino Superior (PPGCIMES)
uma intervencdo com o publico com TEA, que envolvesse exercicio fisico (EF) e
cognigdo. Como discente do PPGCIMES, a participagdo em disciplinas, eventos,
encontros de orientagdes, foram valiosos para a lapidacao desse projeto. Dentre os quais,
destacarei a seguir.

A disciplina “Métodos e técnicas inovadoras de ensino e aprendizagem”
proporcionou-me o conhecimento de novas metodologias de ensino, as quais tornam os
alunos ativos e protagonistas do processo de ensino e tem grande potencial motivador. O

que fez-me pensar no formato em que apresentaria o produto educacional do mestrado.

! Para a escrita deste planeta sera utilizada a primeira pessoa do singular por tratar-se de elementos
pessoais da pesquisadora, como motivagdes e experiéncias.
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A disciplina de “Criatividade” contextualizou o processo e produto criativo
apresentando autores como Besemer e Treffinger (1981) que analisaram produtos
criativos em suas obras. A atividade permitiu-me considerar que o protocolo de EF
proposto como produto possui carater criativo e inovador, a partir de quatro
caracteristicas: originalidade; transformacionalidade; apropriado, util e valioso; e a
complexidade.

E original, por considerar a proposta incomum ao campo de conhecimento. E
importante destacar a Lei N° 12.764, de 27 de dezembro de 2012, que institui a Politica
Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com TEA, em seu Art. 3° garante o direito
da pessoa com TEA 0 acesso a educac¢do e ao ensino profissionalizante. Com o numero
crescente de estudantes com TEA ingressando no ensino superior, vé-se a importancia de
politicas, programas ou nucleos que possam garantir seu direito ao acesso e favorecer sua
permanéncia na instituicdo de ensino (BRASIL, 2012).

Para Moraes (2019, p. 48), ao refletir sobre o0 TEA no ensino superior “[...]
sentimos uma grande lacuna na oferta de servigos educacionais e outras intervengdes para
adultos com TEA”. Como, também a dificuldade de aprendizagem que abrangem um
grupo heterogéneo de problemas que alteram a capacidade de aprender do aluno com
TEA s&o um desafio para o educador (COENZA; GUERRA, 2011).

Lourenco e seus colaboradores (2015) reuniram os principais estudos que foram
realizados nos Ultimos anos no &mbito do EF em individuos com TEA e de um total de
dezoito (18) estudos encontrados, apenas cinco (5) deles abordavam sobre adultos com
TEA. Para Tan, Pooley e Speelman (2016) falta a literatura do TEA estudos que
investiguem os efeitos do exercicio nas fungdes executivas (FE).

Buscando responder aos efeitos agudo do EF sob as funcbes executivas de pessoas
com TEA, dois estudos foram encontrados. Anderson-Hanley, Tureck e Schneiderman
(2011) administraram uma Unica sessdo de exercicios por meio do uso de exergaming
(um sistema de jogo) e ciclismo em pessoas com TEA de 8-21 anos, buscando avaliar os
efeitos agudos do exergaming nos comportamentos repetitivos e no desempenho
cognitivo destes. Mais recente, o estudo de Bremer e seus colaboradores (2020)
exploraram o efeito agudo do exercicio na oxigenag&o cerebral no cértex pré-frontal e no
controle inibitorio de criancas do sexo masculino com TEA. Ou seja, embora haja
variedade de estudos acerca dos efeitos positivos da pratica de EF para fungdes
executivas, a maioria investiga o publico infantil e, até entdo, apenas um avaliou os efeitos

agudo do exercicio fisico em pessoas diagnosticadas com TEA na fase adulta.
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Por isso, a transformacionalidade esta presente no produto por ser uma proposta
de exercicio fisico que pode contribuir ao discente com TEA com possiveis avangos nas
FE de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho. Assim, proporcionaré qualidade e melhor
rendimento desse discente nas atividades académicas. O carater transformacional do
produto também pode ser observado no fato deste apresentar-se como uma possibilidade
metodoldgica, de uso vidvel, aos profissionais que atendem o discente com TEA no
ensino superior.

E um produto apropriado, pois se trata de uma aplicacéo de baixo custo, que pode
ser direcionado a grande parte da populacédo, sendo valioso as necessidades do publico
com TEA e/ou profissionais que os assistem. Tornando-se assim, um produto Gtil a
sociedade, pois, a partir dos resultados obtidos, podera ser replicavel a outras instituicoes
de ensino superior, com outras amostras e realidade.

Outro destaque criativo do produto Intensitea refere-se a proposta de execucao de
modo remoto, se diferenciando de todos os estudos que serdo discutidos no decorrer da
dissertagé@o que foram executados de maneira presencial. Com o surgimento da pandemia
por Covid-19 causada pelo novo coronavirus (Sars-CoV-2) medidas de ordem biomédica
e epidemiolodgica repercutem em escala global. Devido aos protocolos de biosseguranca
e distanciamento social serem de suma importancia para prevencao do contagio, o produto
tem sua utilizacdo possivel e segura.

Fora de um contexto pandémico, o protocolo de EF também pode ser aplicado de
maneira presencial podendo, ainda, ser utilizada de maneira coletiva (aluno com TEA e
seus pares, por exemplo) e ndo somente em uma sesséo individualizada. Desde que, ndo
haja prejuizo de atencdo do profissional aos alunos quando a execucdo correta dos
exercicios.

O produto tem ainda a caracteristica da complexidade, pois ha vantagens da
pratica de EF por pessoas com transtornos de desenvolvimento, especificamente de
pessoas com TEA, criangas e adolescentes. Ha diferentes metodologias e abordagens
presentes na literatura com objetivo de concluir quais os efeitos de diferentes tipos de
exercicios em pessoas com TEA, mas ndo ha consenso de protocolos sobre exercicios
ideais para essas, principalmente, na fase adulta.

Ao se tratar de alunos com TEA no ensino superior os desafios tendem a aumentar
devido a caracteristica heterogénea desse grupo, em que cada um se revela dentro de um
espectro, apresentando caracteristicas em niveis distintas com prejuizos sociais,

comportamentais e de comunicagdo. Torna-se, assim, um estudo complexo, que pode
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contribuir para estimular fungdes executivas de atencéo, inibicdo e memoria de trabalho,
objetivo deste estudo.

A disciplina “Criatividade” ainda possibilitou a oficina com o tema “os sentidos”
e a vivéncia foi de extrema importancia para a pesquisa por aproximar-me do contexto
do TEA na UFPA, pois, em uma roda de conversa com a turma pudemos conhecer a
Coordenadoria de Acessibilidade (CoAcess) da UFPA e as atividades que realizam.

A partir desse primeiro contato com a CoAcess, destaco a experiéncia que foi
essencial para delimitar o objeto de estudo: o Estdgio Curricular
Supervisionado. Realizado no periodo de agosto a dezembro de 2019, na Divisdo de
Atendimento ao TEA e Deficiéncia Intelectual (DI) da CoAcess-UFPA, o estagio foi
indispensavel para o processo de aprendizagem ao possibilitar a relacdo entre teoria e
pratica e um aprendizado mais eficiente por oportunizar uma nova experiéncia a
pesquisadora em conhecer o publico com TEA adulto.

O Estagio Curricular Supervisionado é componente curricular obrigatério no
mestrado profissional do PPGCIMES da UFPA e possibilitou a observacdo de discentes
da UFPA diagnosticados com TEA sem comorbidades? associadas e TEA com outras
comorbidades associadas em atividades de ensino monitorado (atendimento realizado por
monitores bolsistas da Divisédo de Atendimento ao TEA e DI com acompanhamento
especializado de um técnico da CoAcess).

Na atividade de estagio foram realizadas, também, avaliacdes fisica e terapéutica
ocupacional para a identificacdo do publico observado. A partir das observac@es foram
identificados aspectos comportamentais® nos alunos e, além disso, dificuldades foram
apresentadas pelos profissionais e bolsistas-monitores da divisdo. Dentre elas, a
necessidade de estratégias que pudessem desenvolver as fungdes executivas no processo
de ensino-aprendizagem dos alunos com TEA como: planejamento, memdria
operacional, atencdo seletiva, flexibilidade cognitiva, e o controle inibitério. Com
destaque da atencdo, inibicdo e memoria operacional.

Outra experiéncia relevante a construgdo do produto proposto foi proporcionada
pela disciplina “O cérebro que todo(a) professor(a) deveria conhecer”. InquietacOes

acerca da Neurociéncia na Educacdo foram apresentadas, como por exemplo, 0s

2 Caracteriza-se pela presenca de sintomas que permitam reconhecer critérios diagndsticos para dois
transtornos/doencas no mesmo individuo (BRASIL, 2014).
3 Englobam indicadores motores, sensoriais, rotinas, fala e aspecto emocional (BRASIL, 2014).
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neuromitos®. Foi importante por dialogar diretamente com o objeto de investigacdo do
estudo, apresentando discussdes, autores, que tratam o potencial do EF como fator que
influencia diretamente na educagdo. Colaborou ainda, com o entendimento dos
mecanismos da acdo do EF na fungédo cognitiva.

A partir das experiéncias mencionadas acima que abordam o contexto do TEA, as
disciplinas cursadas, somadas aos processos de orientacdo, a situacdo problema e a
questdo foco deste estudo puderam ser elaboradas de acordo com a realidade do discente
com TEA. Apresentando a seguinte questdo-foco: quanto tempo e quais exercicios fisicos
o discente com TEA no ensino superior pode realizar para que melhore suas funcgdes
executivas de aten¢do, inibicdo e memaria de trabalho?

Com a motivacao de buscar possiveis solugdes para os fatores que dificultam e/ou
impedem a permanéncia e a independéncia de discentes com TEA no ensino superior, 0
estudo tem como objetivo geral elaborar e validar um protocolo de exercicios fisicos que
estimulem funcgdes executivas de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho em discentes
com TEA, a ser utilizado por profissionais que atendam esse publico no ensino superior.
Para tal, ttm-se os objetivos especificos de:

e Fornecer possibilidades metodologicas e didaticas para profissionais de qualquer
area de atuacao que assistem o publico TEA no ensino superior que estimulem as
funcBes executivas;

e Propor exercicios fisicos com efeito agudo, de modo remoto, como opgdo para
otimizar funcdo executiva de discentes diagnosticados com TEA em ensino
superior;

e Validar o produto com discentes com TEA e profissionais que assistem pessoas

com TEA no ensino superior.

Respondendo a questdo, os objetivos e a necessidade de comprovacdo cientifica
de estudo sistematizado das potencialidades do EF na cognicdo do adulto com TEA, o
produto “Intensitea: protocolo de exercicio fisico para fungdes executivas de
universitarios(as) com TEA”, é concretizado. Este protocolo é apresentado por meio de
um documento em formato PDF e uma videoaula em formato MP4 contendo 30 minutos
para que professores/profissionais que assistem o aluno diagnosticado com TEA no

ensino superior possam aplica-lo.

4 E uma ideia popular sobre o cérebro, sem embasamento de conhecimento cientifico (HOWARD-JONES,
2017).
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Como elemento constituidor da identidade visual de minhas atividades
profissionais, possuo uma assessoria chamada Intensidade. Considerando este produto
como parte importante dessa experiéncia, pensa-se o0 nome Intensitea, da unido do prefixo
“Intensi” de “Intensidade”, e o0 sufixo “TEA” referindo-se a tematica do estudo, que é o
TEA.

Sendo assim, o estudo proposto apresenta-se como relevante e criativo por abordar
0 publico TEA adulto, no ensino superior, com intervencdo hibrida (remota ou
presencial), objetivando melhor desempenho de importantes funcbes executivas para o

cotidiano académico.




BEM-VINDO(a) AO PLANETA 2

(...) O que é preciso fazer? - perguntou o pequeno principe.

E preciso ser paciente - respondeu a raposa - Tu te sentaras primeiro um pouco
longe de mim, assim, na relva. E te olharei com o canto do olho e tu ndo diras
nada. A linguagem é uma fonte de mal-entendidos. Mas, cada dia, te sentaras um
pouco mais perto...

(No dia seguinte o principe voltou)

Teria sido melhor se voltasses a mesma hora - disse a raposa - Se tu vens, por
exemplo, as quatro da tarde, desde as trés eu comecarei a ser feliz! Quanto mais a
hora for chegando, mais eu me sentirei feliz. As quatro horas, ent&o, estarei
inquieta e agitada: descobrirei 0 prego da felicidade! Mas se tu vens a qualquer
momento, nunca saberei a hora de preparar meu coragao... E preciso que haja um
ritual.

(SFAR, 1971, p.82)




2.2 Historia, leis e caracteristicas do TEA

O autismo é um transtorno do neurodesenvolvimento caracterizado por déficits
sociais, comportamentais e de comunicacdo (BRAGA, 2018; APA, 2014;
CZERMAINSKI; BOSA; SALLES, 2013; SILVA; GAIATO; REVELES, 2012). Para
Silva, Gaiato e Reveles (2012, p. 68), o transtorno tem origem genética poligénica que
pode afetar muitos 6rgdos, com predominancia na alteracdo do funcionamento do sistema
nervoso central, onde estruturas como o “[...] cortex cerebral, o cerebelo e areas do
sistema limbico parecem estar prejudicadas”.

Aguiar, Gomes e Sarinho (2018, p. 1485) afirmam que esse tipo de transtorno é
caracterizado por dificuldade em atividades de comunicacdo e interacdo social e em
habilidades para “[...] desenvolver, manter e compreender relacionamentos”. Além destes
aspectos, Teixeira (2016, p. 10) cita a ocorréncia de “[...] comportamentos estereotipados
e repetitivos, rituais, alteragdes sensoriais e interesses restritos” como caracteristicas do
transtorno.

A American Psychiatric Association (APA, 2014) também define o TEA como
um distarbio de desenvolvimento neuroldgico, que se apresenta desde a infancia,
comumente, manifestando-se antes dos trés anos de idade e perpetuando por toda a vida.
Representando cerca de 1% da populacdo brasileira, 0 TEA é quatro vezes mais comum
no sexo masculino (CORREA et al, 2020).

Em Guedes (2021, p.13) o TEA é considerado um transtorno multifatorial com
componente genético. Dados atuais de 2017 estimam que a herdabilidade! no autismo é
de 83%, portanto, sendo um grupo altamente hereditario e com heterogeneidade de
fendtipos. Porém, outros fatores podem contribuir para que desde o periodo pré-natal haja
o0 desenvolvimento do TEA, tais como “Infec¢des, uso de anticonvulsivantes pela mée
como o &cido valproico, estresse materno, hiperémese, diabetes gestacional, desnutri¢éo
[...] baixo peso ao nascer, prematuridade, entre outros.”

Buscando entender definicBes e os avancos de pesquisas até os dias atuais,
Whitman (2015) afirma que a historia do autismo esta diretamente ligada a das doencas
e retardo mentais. Segundo Braga (2018, p. 26), a primeira vez que se utilizou o termo
“autista” associado a comportamentos esquizofrénicos foi no ano de 1906, pelo psiquiatra

Plouller. Para Braga (2018), até 1940 todos aqueles que apresentavam esse padrdo de

! Quando se considera todos os componentes de varidncia genética, a herdabilidade ¢ definida (GUEDES,
% 2021).




comportamento e com déficit cognitivo eram tratados como “débeis mentais profundos”
(BRAGA, 2018, p. 26).

Para Schwartzman e Aradjo (2013, p.12) a histdria oficial do autismo infantil
inicia em 1943, com o médico austro-hingaro Leo Kanner, que examinou onze criangas
e definiu dois importantes critérios: a soliddo e a insisténcia obsessiva na infancia. Ainda
em seu estudo, Kanner questionou sobre a origem desses comportamentos pouco
sociaveis e relacionou-os com o0 comportamento materno, corroborando com a
estigmatizacdo das maes dessas criangas como maes “frias ou geladeiras”, durante muitas
décadas.

No ano seguinte, em 1944, o psiquiatra e pesquisador austriaco Hans Asperger
diferenciou um grupo de criangas com retardo no desenvolvimento sem deficiéncia
intelectual, chamando-as de “psicopatia autistica”. Esta psicopatia foi caracterizada por
“falta de empatia, poucas relagdes sociais, falas com hiperfoco em assuntos de interesse
proprio, e por ndo possuirem disfun¢des cognitivas poderiam ter melhores progndsticos”
(BRAGA, 2018, p. 28).

O ano de 1952 apresenta-se como um importante marco historico, pois foi criada
pela American Psychiatric Association a primeira edicdo do Diagnostic and Statistical
Manual (DSM - 1), chamado no Brasil de Manual Diagndstico e Estatistico de
Transtornos Mentais. Esse manual “[...] abrange apenas os transtornos mentais e tem sido
mais utilizado em ambientes de pesquisa, porque possui itens mais detalhados, em forma
de topicos” (FERRI; GALDUROZ, s.d., p. 4). Nessa primeira edicdo, o autismo era
considerado como um tipo de sintoma da esquizofrenia, ou seja, ndo considerado um
diagndstico separado (BRAGA, 2018).

A década de 1960 apresenta o fomento de mais estudos voltados ao publico
infantil com caracteristicas relatadas acima, como, por exemplo, a terapeuta ocupacional
Anna Jean Ayres, que desenvolveu a Terapia de Integracdo Sensorial e apresentou o
conceito da influéncia da integracdo sensorial sobre 0s comportamentos e aprendizagem
em criangas que apresentavam distdrbio nessas areas (BRAGA, 2018).

Nessa mesma época, 0 psicélogo clinico Ivar Lovass criou a Applied Behavior
Analysis (ABA) abordagem que se baseava no principio de recompensa e punicao,
objetivando inibir comportamentos disfuncionais. Outra abordagem foi criada entre 1964

e 1969 pelo psicélogo Eric Schopler que, baseado em maior clareza visual no processo

de aprendizagem, criou um programa comportamentalista chamado Treatment and




Education of Autistic and Communication Handicapped Children (TEACCH)
(SCHWARTZMAN; ARAUJO, 2013).

Em 1970 outra abordagem emergiu nos Estados Unidos, o programa Son-Rise
criado pelo casal Barry e Samahria Kaufman que buscaram na experiencia amorosa e
intuitiva cuidar do préprio filho. Trata-se de uma abordagem interacionista, responsiva,
motivacional e ludica que foca e valoriza o relacionamento com a pessoa com TEA por
meio de atividades aproporiadas ao estdgio de desenvolvimento de cada individuo
(AUTISM TREATMENT CENTER, 2021; Williams, 2006).

Com o lancamento da segunda edi¢do do DSM, em 1968, o autismo deixou de ser
uma reacdo da esquizofrenia e passou a ser classificado como “Esquizofrenia Tipo
Infantil”. Porém, apenas na década de 1980, com o fomento de pesquisas ¢ o destaque da
Neurociéncia no debate cientifico, o autismo passa a ter quadro diagnostico e
caracteristicas proprias, efetivado pela terceira edicdo do DSM. Assim, no ano de 1987
desaparece a expressdo “Esquizofrenia Tipo Infantil” e 0 autismo apresenta-se como
“Transtorno Autistico” (BRAGA, 2018, p. 36).

Ainda na década de 1980, os pesquisadores Frith e Baron-Cohen apresentaram a
Teoria de Mente na qual explicam a capacidade de empatia. E, ainda, achados da
neurociéncia teorizam o funcionamento dos neurdnios-espelhos, elementos que sé&o
menos ativos em pessoas com TEA (BRAGA, 2018). A década de 1990 é marcada pela
elaboracdo da quarta edicdo do DSM, na qual o autismo se apresenta como um dos
subtipos dos Transtornos Globais do Desenvolvimento (TGD) e recebe outros subtipos:
Sindrome de Rett, Sindrome de Asperger e Transtorno Desintegrativo da Infancia (APA,
2014).

O seéculo XXI traz consigo maior numero de pesquisas e reconhecimento do
autismo por meio de leis e decretos. Como por exemplo, a efetivacdo do dia 2 de abril
como o Dia Mundial de Conscientizacdo do Autismo pela Organizacdo das Nacdes
Unidas (ONU) no ano de 2007 (BRAGA, 2018). Oficializada pela Lei Federal n°
13.652/20182, a data busca conscientizar a sociedade para a questio do TEA e é celebrada
no mundo todo com campanhas, palestras, acées, caminhadas, etc. Outra data celebrada
anualmente em 18 de junho, consiste no Dia Mundial do Orgulho Autista. A data tem o

objetivo de criar uma cultura de identidade autista, a partir do reconhecimento da

) 2 Art. 1° Fica instituido o Dia Nacional de Conscientizagdo sobre o Autismo, a ser celebrado anualmente
g no dia 2 de abril (BRASIL, 2018).
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neurodiversidade e dos potenciais inatos da pessoa com o transtorno (PEREIRA e
SOUTO, 2019).

No dmbito federal merece destaque a Lei n°® 12.764 (Lei Berenice Piana) de 27 de
dezembro de 2012 na qual a pessoa com TEA passa a ser considerada legalmente como
Pessoa com Deficiéncia (PcD), com seus direitos assegurados e garantidos por diretrizes
para seu cumprimento (BRASIL, 2012). O ano de 2013 trouxe uma nova versao revisada
do DSM, nomeada de DSM-V, é o manual que esta em vigor atualmente e sera mais
esclarecida quando apresentarmos os critérios diagnésticos (APA, 2014).

No ano de 2014 foram estabelecidas as Diretrizes de Atencdo a Reabilitacdo da
Pessoa com TEA pelo Ministério Federal objetivando atencdo integral estendendo-se a
familia e ndo reduzindo apenas a situagcdo diagndstica para que assim possa “contribuir
para o desenvolvimento na habilitacdo e reabilitacdo das funcdes da pessoa com TEA
para a efetiva inclusao” (GUEDES, 2021, p. 5). A partir de entdo, em 2015 foram
publicadas na Rede de Atencdo Psicossocial do Sistema Unico de Salde (SUS) as
orientagdes sobre a linha de cuidado para a atencdo da pessoa com TEA (GUEDES,
2021).

Ainda na esfera federal, recentemente mais um marco para o autismo foi
proporcionado pela aprovacdo da Lei n° 13.977/2020 (Lei Romeo Mion) em janeiro de
2020. Essa lei altera a Lei n® 12.764/2012 e a Lei n® 9.265/1996° ao criar a Carteira de
Identificacdo da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista (CIPTEA) que, com
expedicdo gratuita, objetiva “garantir atencao integral, pronto atendimento e prioridade
no atendimento e no acesso aos servicos publicos e privados, em especial nas areas de
saude, educagdo e assisténcia social” (BRASIL, 2020, ndo paginado).

Por tratar-se de um estudo realizado no Estado do Para ressalta-se a importancia
de leis locais para a efetivagdo de politicas publicas para o publico com TEA. Sendo elas
a Lei 9061 de 21 de maio de 2020 que institui a Politica Estadual de Protecdo dos Direitos
da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista (PEPTEA) e a Lei Estadual 9.214 de 26 de
fevereiro de 2021 que, ao tornar permanente laudo médico que atesta o TEA facilitard a vida de
muitas familias, reduzindo “exigéncias burocraticas relativas ao documento” (GOVERNO DO
PARA, 2021, nio paginado).

Ap0s o levantamento historico, foi possivel perceber que o sistema de diagnostico
para o autismo passou por modificacdes ao longo das décadas. Atualmente, os critérios

3 Lei da Gratuidade dos Atos de Cidadania de 12 de fevereiro de 1996 (BRASIL, 2014).
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de diagndstico em relacao ao TEA sdo baseados nas questdes de “comunicacao/interagao
social e padrdes repetitivos e restritivos das atividades” (CATELLI; ANTINO; ASSIS,
2016, p. 2).

Até 0 ano de 2019 ndo havia monitoramento do numero de pessoas com TEA no
Brasil o que nos distancia da realidade atual e dificulta uma ac¢éo coordenada e eficaz de
atendimento ao publico. Porém, ao sancionar a Lei n° 13.861/196“ espera-se que o pais
tenha real conhecimento para que possa planejar politicas publicas e fomentar o
desenvolvimento de pesquisas mais especificas que esclarecam a epidemiologia do TEA
no pais (GUEDES, 2021).

No Brasil, s&o reconhecidos dois sistemas de diagndstico para o TEA. O primeiro
trata-se da 5% edicdo do DSM (DSM-V) publicado no ano de 2013, conhecido
mundialmente e que classifica 0 TEA como “[...] um quadro diagndstico de origem
neurobioldgica que compromete regides especificas do funcionamento do cérebro” (APA,
2014, p. 14). Nesta 6tica, o TEA recebe o codigo F84.0, no qual deve-se especificar se:

(a) Esté associado a alguma condi¢do médica ou genética conhecida ou
a fator ambiental; Associado a outro transtorno do
neurodesenvolvimento, mental ou comportamental;

(b) A gravidade atual para Critério A e Critério B: Exigindo apoio muito
substancial, Exigindo apoio substancial, Exigindo apoio;

(c) Com ou sem comprometimento intelectual concomitante, com ou
sem comprometimento da linguagem concomitante, com catatonia
(usar o codigo adicional 293.89 [F06.1] (APA, 2014, p. 14).

O segundo sistema de diagndstico é a Classificagdo Internacional de Doengas, 0
CID 10. E o critério adotado no Brasil pelo Sistema Unico de Satde (SUS) que abrange
todas as doencas, incluindo os transtornos mentais e foi elaborado pela Organizagéo
Mundial de Saude (OMS). No CID 10, o autismo é definido como transtornos globais do
desenvolvimento (F84), classificado em (OMS, 2018):

e Autismo Infantil (F84.0);

 Autismo Atipico (F84.1);

e Sindrome de Rett (F84.2);

« Outro Transtorno Desintegrativo da Infancia (F84.3);

e Transtorno com Hipercinesia Associada a Retardo Mental e a
Movimentos Estereotipados (F84.4);

e Sindrome de Asperger (F84.5);

 Outros Transtornos Globais do Desenvolvimento (F84.8) e

 Transtornos Globais ndo Especificados do Desenvolvimento (F84.9).

4 Os censos demograficos realizados a partir de 2019 incluirdo as especificidades inerentes ao transtorno
do espectro autista.
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Em 18 de junho de 2018, a OMS lancou a nova CID (nomeada CID 11) com
previsdo de partir do dia 1° de janeiro de 2022 entrar em vigor (CORREA et al, 2020).
Assim como no DSM-V, a nova CID unird os transtornos do espectro em um sé
diagnostico: TEA (6A02), classificando-se em (OMS, 2018):

. 6A02.0 — Transtorno do Espectro do Autismo sem deficiéncia
intelectual (DI) e com comprometimento leve ou ausente da linguagem

funcional;
. 6A02.1 — Transtorno do Espectro do Autismo com deficiéncia
intelectual (DI) e com comprometimento leve ou ausente da linguagem
funcional;

. 6A02.2 — Transtorno do Espectro do Autismo sem deficiéncia

intelectual (DI) e com linguagem funcional prejudicada;

. 6A02.3 — Transtorno do Espectro do Autismo com deficiéncia

intelectual (DI) e com linguagem funcional prejudicada;

. 6A02.4 — Transtorno do Espectro do Autismo sem deficiéncia

intelectual (DI) e com auséncia de linguagem funcional;

. 6A02.5 — Transtorno do Espectro do Autismo com deficiéncia

intelectual (DI) e com auséncia de linguagem funcional;

. 6A02.Y — OQutro Transtorno do Espectro do Autismo

especificado;

. 6A02.Z — Transtorno do Espectro do Autismo, ndo especificado.

Complementando as duas classificacdes diagndsticas mencionadas acima (DSM-

V e CID10), profissionais no Brasil também adotam a Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF). Proposta pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS), surge pela necessidade de avaliar questdes que a CID ndo contemplava,
focando na funcionalidade, nas capacidades e nas potencialidades dos sujeitos avaliados.
A CIF permite ao profissional uma visdo biopsicossocial ao considerar o sujeito nas
seguintes areas (BRASIL, 2014, p. 64):

¢ Aprendizagem e aplicacdo do conhecimento;

o Tarefas e demandas gerais;

e Comunicaco;

e Mobilidade;

¢ Cuidado pessoal;

e Vida doméstica;

¢ Relacdes e interacGes interpessoais;

e Areas principais da vida;

¢ VVida comunitaria, social e civica.
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A CIF contribui ainda para a “identificacdo de facilitadores e barreiras entre 0s
fatores ambientais (...) peculiares a cada pessoa em diferentes momentos da vida”
(BRASIL, 2014, p. 64):

¢ Produtos e tecnologia (por exemplo: medicamentos e proteses);

e Ambiente natural e mudangas ambientais feitas pelo ser humano (por
exemplo: estimulos sonoros);

e Apoio e relacionamentos (por exemplo: profissionais de salde);

o Atitudes (por exemplo: de membros da familia imediata);

e Servicos, sistemas e politicas (por exemplo: sistemas de educacéo e
treinamento).

No Brasil, pessoas com TEA devem ser assistidas pelo SUS. Neste sentido,
Portolese e seus colaboradores (2017) mapearam institui¢bes assistenciais brasileiras por
meio de cadastros de secretarias de salde estaduais, associacdes e consultas na internet e
identificaram 650 instituicOes que assistem pessoas com TEA em todas as regides

brasileiras (ver Figura 1).

Figura 1 — Distribuicdo dos 650 servicos para pessoas com TEA, segundo regido do pais.

. 0 a 15 Instituigcoes

. 20 a 40 Instituigoes

. > de 40 Instituicoes

Fonte: Portolese, 2017, p. 85.

Conforme a Figura 1, vemos que a maioria das instituicbes se concentram nas
regibes Sul e Sudeste. No Estado do Pard, apenas cinco foram mapeadas, dentre elas,
estdo as AssociagOes de Pais Amigos dos Excepcionais (APAE), servigcos publicos e
gratuitos do Centro de Atengdo Psicossocial I (CAPSI) e as Organizacdes N&o
Governamentais (ONGs) (PORTOLESE et al, 2017).

Outros achados da pesquisa verificaram que as abordagens tedricas mais utilizadas
pelo atendimento multiprofissional foram o TEACCH, a Psicoeducacdo e 0 ABA e
reafirmam a predominancia de atendimento as criancas e adolescentes. Ou seja, 0 nUmero
de instituicdes que assistem as pessoas com TEA ainda se revela de maneira insuficiente,
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distribuidas de forma irregular e com caréncia ao publico jovem e adulto (PORTOLESE
etal, 2017).

No contexto do atendimento ao adulto e ao idoso com TEA, as diretrizes de
Atencdo a Reabilitacdo da Pessoa com TEA consideram o aumento da demanda por esse
tipo de servico no mundo e no Brasil. Essas diretrizes orientam que o principal foco do
atendimento deve ser voltado “a integracdo ¢ ao acesso aos servigos, a comunidade, a
inser¢do no mercado de trabalho e ao lazer” (BRASIL, 2014). Ou seja, a necessidade por

assisténcias, acOes, cuidados e servicos pode se estender durante toda a vida do individuo.
2.2.1 Simbologia e representaces do TEA

Cores e simbolos representam signos e sdo usados para transmitir mensagens e
informacdes desde os primordios da humanidade. Para Pereira e Souto (2019, p. 1404),
“repassar conhecimentos entre geragdes, conversar com pessoas de diferentes lugares ou,
simplesmente, percorrer vias de transito de maneira segura por se conseguir identificar o
que as cores de um semaforo representam, por exemplo” sdo as principais fungdes dos
signos. Neste sentido, o autismo possui algumas representacdes de cores e simbolos que
serdo mencionados a seguir.

Iniciemos pela cor azul, escolhida para representar que a maioria dos casos de
TEA consiste em meninos (PEREIRA; SOUTO, 2019; BOSA, 2006). Por isso,
importantes monumentos do mundo inteiro tém suas cores modificadas para o azul no dia
da Conscientizagdo do Autismo (ver figura 2). Para Crepaldi (2006, p.12) “as cores tém
a habilidade de despertar sensacdes e definir acbes e comportamentos, além de provocar

reagdes corporais e psicologicas”. Nesse sentido, Bosa (2006) associa o azul ao

sentimento de calmaria e aceitagdo em um mundo téo agitado e barulhento.




Figura 2 — Monumentos mundiais iluminados de azul em celebracdo ao dia 2 de Abril.

Fonte: Revista Tismoo (201)

Em contrapartida, grupos ativistas no debate do TEA consideram gue o transtorno
afeta ambos os géneros, portanto, a cor azul ndo demonstra representar a todos. Propdem
entdo o sinal do infinito do arco-iris como logotipo da neurodiversidade (ver figura 3) a
fim de representar a esperancga e diversidade do transtorno e ainda o espectro dos variados
sintomas que compdem o transtorno (PEREIRA; SOUTO, 2019).

Figura 3 — Signo do infinito nas cores do arco-iris, logotipo da neurodiversidade.

Fonte: Pereira; Souto (2019)




Outro simbolo utilizado desde o ano de 1963 é o Quebra-cabeca (ver figura 4).
Ele possui diferentes interpretacdes. No geral, representa o mistério e a complexidade do
transtorno. Outros o entendem como simbolo que representa as dificuldades de
compreensdo das pessoas com TEA, como se os diversos e diferentes espectros
manifestados pelo transtorno possam, assim como um quebra-cabeca, encaixar-se
(BOSA, 2006). O simbolo do quebra-cabeca faz parte da composigdo de outro signo: a
fita de conscientizagéo (ver figura 4).

Figura 4 — Signo do quebra-cabeca e fita de conscientizacdo

Fonte: Pereira; Souto (2019)

Adotada no ano de 1999, a fita de conscientizacdo tem em suas cores 0 quebra-
cabeca e é usada desde entdo como simbolo universal da consciéncia do autismo.
Portanto, representa a diversidade das pessoas e familias que convivem com o TEA, e a
esperanca de tratamentos e consciéncia da sociedade. Hoje, é utilizada na identificacdo
de local com atendimento prioritéario (ver figura 5) (BOSA, 2006).
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Figura 5 — Identificacdo de publico com direito a atendimento prioritario.

ATENDIMENTO PRIORITARIO

PESSOAS COM
DEFICIENTES ID0SOS GESTANTES CRIANCA DE COLO AUTISTAS

Fonte: Blog ITI (2021)

O entendimento dos signos, das classificagdes diagndsticas e funcionais,
caracteristicas, de leis e decretos e do percurso historico do TEA é relevante para unificar
didlogos e debates sobre a tematica. Devido o estudo Intensitea ter como tematica
principal um transtorno, serdo destacadas as principais disfuncdes, areas de
comprometimento e a relacdo das fungdes executivas especificas a casos TEA. Nesse
ponto, considerar-se-a uma abordagem neuropsicolégica do TEA a partir de autores como
Czermainski, Bosa e Salles (2013) e Rodrigues (2018), que abordam o0s
comprometimentos cognitivos, comportamentais e na fungdo executiva observados em

individuos com o transtorno.

2.3 TEA, cognicdo e funcGes executivas

O cérebro humano, em sua alta complexidade, é considerado o centro de comando
e quando o individuo se envolve em funcGes executivas, redes especificas (localizadas
principalmente no cortex pré-frontal) ficam ativas e trabalham em conjunto, em uma
perfeita integridade neurobioldgica para que se possa raciocinar e resolver problemas
complexos, por exemplo (BLAIR, 2017; BRAGA, 2018).

O processo de aprendizagem envolve todas as fungdes psiquicas, sendo assim,
estdo em desenvolvimento desde o nascimento (RODRIGUES, 2018). Braga (2018, p.64)

pontua como uma possivel alteracdo no funcionamento do cértex pré-frontal poderia

afetar o desempenho ocupacional. S&o eles:




e Extrema desorganizagdo e comprometimento na habilidade de
planejamento;

o Dificuldade na tomada de decisdo;

o Desinibigdo comportamental;

o Flutuacdo atencional;

o Dificuldade na flexibilizaco do pensamento e o consequente
comprometimento na habilidade para solucionar problemas;

e EXposicdo a comportamentos de risco;

e Falta de iniciativa;

o Desregulagdo emocional.

Entende-se a cognicdo como um processo cortical, comumente conceituado como
habilidades de pensamento. De modo funcional, a cognicdo oferece estratégias corticais
e subcorticais para que se possa aumentar ou manter habilidades, interagindo com o meio,
ainda que estando em meios distratores (ABREU, 2011).

Para Antunes e seus colaboradores (2006, p. 109) a funcdo cognitiva ou sistema
funcional cognitivo compdem fases do processo de informagao, como “[...] percepgao,
aprendizagem, memoria, atengdo, vigilancia, raciocinio e solugdo de problemas”. Assim,
“[...] o planejamento, memoria operacional, atengdo seletiva, flexibilidade cognitiva, e 0
controle inibitério formam um conjunto de processos do funcionamento cognitivo
conhecidos como Fungdes Executivas (FE)” (VIEIRA et al, 2017, p. 1092). Sendo assim,
a FE € “um conjunto de habilidades necessarias para o desempenho de todos os
comportamentos complexos” (ABREU, 2011, p. 96). Esse conjunto de habilidades é
Unico, ele atinge seu pico no inicio da idade adulta e, quando saudavel, inicia sua
deterioragdo no inicio do envelhecimento (BASSO et al, 2015).

Considerando que nosso processo de aprendizagem é um comportamento
complexo, entende-se entdo que as FE e bom funcionamento delas estdo diretamente
ligadas ao processo. E evidente, perante as literaturas pesquisadas que, tratando-se de
pessoas com TEA, nem sempre ha harmonia na integridade neurobioldgica (BRAGA,
2018).

Czermainski (2012) mostrou, em um estudo comparativo, que 0 grupo composto
por individuos com TEA apresentou desempenho inferior nas atividades de FE e memdria
de trabalho, quando comparado ao grupo de individuos tipicos. Para Czermainski, Bosa
e Salles (2013), fungBes executivas como essas Sa0 processos cognitivos complexos
necessarios para a organizacao e adaptagdo do comportamento no ambiente em constante
mudanca. Ratificam com Vieira e seus colaboradores (2017) que afirmam que as FE tém

o papel fundamental em possibilitar ao individuo estabelecer metas e adequar seus

L comportamentos.




Czermainski, Bosa e Salles (2013), ao considerarem uma abordagem
neuropsicolégica do TEA, destacam a hipdtese de que déficits na FE podem estar
relacionados a alguns dos comprometimentos cognitivos e comportamentais observados
em individuos com TEA, representando, assim, a disfungéo executiva como caracteristica
desse grupo. Entretanto, estas mesmas autoras consideram que nao ha clareza na literatura
sobre quais componentes executivos seriam os mais prejudicados.

Porém, em uma revisao sistematica, concluiram que individuos com TEA de seis
a dezoito anos de idade apontaram tendéncia a disfuncbes executivas, em tarefas que
exijam “controle inibitério, planejamento, flexibilidade mental, memoria de trabalho e
funcdes executivas associadas a atividades do dia a dia” (CZERMAINSKI; BOSA;
SALLES, 2013, p. 519).

Para Rodrigues (2018), além dessas, € comum o individuo com TEA apresentar
disfuncdo em atividades de atencdo, manejo de tempo, organizacdo, linguagem, regulacéo
das emoc0es e iniciativa e persisténcia. Para Braga (2018, p. 128), na fase adulta, aqueles
que possuem menores niveis de comprometimento tendem a ser mais autbnomos, porém,
ha relatos do uso de “estratégias compensatorias e mecanismos de enfrentamento” para
disfarcar as dificuldades, o que lhes causa sofrimento e estresse.

Dadas as diferencas sintomatoldgicas e de desenvolvimento individuais a cada
um, percebe-se a heterogeneidade do TEA em Portolese (2019) que, em seus estudos,
identifica as disfuncGes apresentadas em pessoas com TEA:

[...] atencdo sustentada, memoria de trabalho, fluéncia verbal,
capacidade diminuida da atencdo visual seletiva e atencdo dividida,
com dificuldade no entendimento de situacfes sociais complexas e
interacOes interpessoais. (PORTOLESE, 2019, p. 30)

Além disso, o autor destaca os sintomas de depressdo e ansiedade, presentes em
varios relatos de adultos diagnosticados com TEA, reforcados pelas consequéncias da
transicdo para a vida adulta como “[...] incerteza sobre o futuro, falta de servigos
abrangentes, e integrados, necessidade da tutoria na adaptagdo nos ambientes de trabalho
e estudo” (PORTOLESE, 2019, p. 31).

Para o desenvolvimento do produto a opc¢éo foi trabalhar e avaliar trés funcdes
executivas dos alunos com TEA: atencio, inibicdo e memoria de trabalho®. Para 0 nosso

processo de aprendizagem a memoria € de valiosa importancia, pois trata-se da

5 Foram escolhidas apés pesquisa exploratéria com o grupo de alunos no periodo do estagio
N supervisionado na CoAcess-UFPA.




capacidade que temos em reter informacdes que recebemos sensorialmente ou de
estimulos do ambientais (RODRIGUES, 2018). Sendo assim, esta presente em todas as
acoes humanas e
[...] ocupa uma funcdo importantissima na aprendizagem. Ao
selecionar e chamar a informacdo assimilada e consolidada, o
cérebro combina-a, relaciona-a, classifica-a e organiza-a de uma
forma sequencializada e ordenada para efeitos de recepcdo, de
integracdo e de expressdo (FONSECA, 1999, p. 267).

Em relacdo a memoria de trabalho (ou memdria operacional), ela nos permite
manter uma informacdo armazenado na mente por tempo suficiente para ser usado em
uma tarefa imediata, ou seja, arquivando-a temporariamente para manipula-la e
desempenhar uma diversidade de tarefas cognitivas como calculos, leitura e raciocinio.
(ABREU, 2011; BRAGA, 2018)

E um sistema de limitada capacidade, no qual a informagc&o é arquivada apenas
enquanto lhe for atil, por isso, seu bom desempenho demanda que o cortex-frontal esteja
integro, ja que a manutencéo de informacdes por esse sistema € prejudicada quando ha
divisdo da atencdo. Para avaliar a memoria de trabalho, comumente sao utilizados testes
como tarefas que envolvem julgamento I6gico e linguagem e o Digit Span Forward
(direto) e Backward (inverso) (ABREU, 2011; ANDERSON-HANLEY; TURECK;
SCHNEIDERMAN, 2011).

Em relagdo a aten¢ao, Abreu (2011, p. 96) a considera um “um complexo
fendmeno multivariado” e que a novidade e a complexidade sao essenciais para que nos
mantemos atentos. Para ele, a atengdo “é a habilidade de detectar mudancas no meio e
refere-se aos processos de mostrar interesse no meio externo”. Com a denominagédo de
Atencdo Concentrada, Schmidt, Benzing e Kamer (2016) a consideram de natureza
multicomponente e importante pré-requisito para a processo de aprendizagem, por iSso
intervengdes que fomentem a atencéo séo solicitadas frequentemente.

Abreu (2011) e Braga (2018, p) relatam dois tipos de atencdo: a) a atencéo
sustentada, que nos torna capazes de manter/persistir a atengdo, mesmo com a presenca
de elementos que nos distraiam ao redor, em algo ou alguma atividade continua e
repetitiva por tempo suficiente para que consigamos executar a tarefa; e b) a atengdo
seletiva que nos permite selecionar ou focar em alguma informacéo, conseguindo excluir
outras, ou seja, estarmos atentos a uma situacdo/atividade/objeto sem perder o foco,

mesmo com estimulos distratores ao redor.




A atencdo focada ¢ por alguns considerada parte do controle inibitorio, “sendo
uma das trés funcbes executivas centrais - ao lado da memoria de trabalho e da
flexibilidade cognitiva” (SCHMIDT; BENZING; KAMER, 2016, p. 3). Por isso,
expressdes como ‘“controle inibitorio da atencdo, atencdo executiva, concentracdo ou
atencdo focada” constantemente sdo utilizadas para descrever processos de atencgdo
(SCHMIDT; BENZING; KAMER, 20186, p. 3).

Interessante ressaltar que outra funcdo importante para um bom desempenho da
atencdo é a inibicdo pois, inibir estimulos que ndo sao relevantes para a atividade que
estamos realizando é essencial ja que “mecanismos neurais de supressdo e de inibi¢éo
ajudam os individuos a atentar para aqueles aspectos do meio que precisam ser
codificados para aprender uma nova informacdo” (ABREU, 2011, p. 96). A tarefa Stroop
de numeros, letras e cores, € um teste comumente utilizado como uma medida da funcéo
executiva, incluindo a atencdo e inibicdo da resposta (ANDERSON-HANLEY;
TURECK; SCHNEIDERMAN, 2011).

Bem, chegamos ao fim de mais um planeta!

Espero que nele tenhas compreendido os avancos historicos,
diagnosticos e cientificos em relacdo ao TEA. E como 0s signos sao
importantes para a representatividade da pessoa com transtorno,
garantindo-lhes até mesmo direitos na sociedade, ndo é mesmo?

Algumas das principais funcGes executivas também foram discutidas
neste planeta e vimos o quanto elas podem impactar no desempenho
ocupacional* do aluno com TEA no ensino superior. Falando desse aluno, o
planeta a seguir abordard justamente sobre ele: quem é o aluno com TEA no
ensino superior e, mais especificamente, UFPA? Qual(is) barreira(s) esse
aluno se depara? Quais suas principais dificuldades? Eles recebem suporte,
assisténcia de alguma forma?

Vamos! O planeta 3 nos esperal

*A ocupacdo é essencial a organizagdo propria do homem.
Para a Terapia Ocupacional, a salide est& intimamente ligada
a capacidade do individuo em estar envolvido nas suas
ocupacdes diarias com participacdo desejada seja em casa,
no trabalho, no brincar (DRUMMOND, 2011) ... ou na
Universidade.
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DESENHA-ME UM CARNEIRO:
TEA NO ENSINO SUPERIOR E NA UFPA

O planeta nimero 3 ira apresentar em numeros aproximados o cenario brasileiro
de discentes com TEA no ensino superior, bem mais que numeros, trard literaturas
recentes de debatem a pessoa com TEA na fase adulta. Falaremos de politicas publicas,
bem como, estratégias que buscam garantir assisténcia a esse publico. Por fim, sera
exposto o contexto em que vive o aluno na UFPA a partir de meu relato de experiéncia

no Estagio Curricular Supervisionado no mestrado.

Antes de continuar sua leitura,
clique para assistir a um
trecho extraido do filme francés
O Pequeno Principe, langcado no
ano de 2015.

Vocé também pode acessa-lo por

meio do cddigo QR acima ou

Q pelo link: https://bityli.com/F7pRh



https://bityli.com/F7pRh
http://personaltrainerbelem.com.br/2021/05/01/opequenoprincipe/

3.1 TEA no ensino superior: mundial e brasileiro

No Brasil, de acordo com o Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas
Educacionais Anisio Teixeira (Inep), ha 1.532 autistas no ensino superior brasileiro (ano
base 2018). Porém, Abreu (2019) considera que esse dado é impreciso, devido ao INEP
ainda utilizar o Manual de Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais IV (DSM-
IV) de 1994, subdividindo o TEA em categorias em desuso no debate cientifico, o que
dificulta a precisdo dos dados estatisticos e a implementacdo eficaz de politicas publicas
para o ensino superior. Ja Olivati e Leite (2019) apontaram o numero de 754 estudantes
com TEA matriculados no ensino superior, incluindo modalidades de ensino presencial e
a distancia.

Embora jovens/adultos com TEA apresentam menor probabilidade de matricular-
se no ensino superior, quando comparado com outros tipos de deficiéncia (White et al,
2017), as evidéncias apontam o crescente nimero de pessoas com 0 transtorno
ingressando neste ensino (WHITE et al, 2017; ELIAS; WHITE, 2018; OLIVATI; LEITE,
2019). Porém a dificuldade em determinar o nimero de inscritos esta ligada ao fato de
muitos alunos ndo revelar seus diagndsticos no momento no ingresso e de alguns receber
diagnosticos durante estar cursando a faculdade/universidade (ELIAS; WHITE, 2018).

Dada a limitacdo de estudos realizados em territdrio nacional com universitarios
com TEA, a maioria dos artigos trazidos para discussdo refere-se a literatura
internacional. Porém, ainda que se revele de forma timida, com o crescente nimero de
alunos com TEA no ensino superior, ja se observam estudos sobre o tema, em sua maioria
relatos de experiéncia e estudos de caso (MOUSINHO; CAMARA; GIKOVATE, 2016;
OLIVATI; LEITE, 2019).

No debate sobre TEA vemos que, historicamente, o foco dos estudos tem
prevaléncia por conscientizacdo, diagnostico e intervengdes em criangas dentro do
espectro. Sendo assim, para Lei e seus colaboradores (2020), pouco sabemos sobre
pessoas com TEA na meia-idade e na velhice, devido ao reduzido nimero de avalia¢es
validadas especificamente para o diagnéstico do TEA em adultos e nenhuma medida a
idosos com o transtorno (EDELSON et al, 2021). Este fato reflete diretamente no mal
diagnostico e reduzidos programas/ac6es/politicas de intervengdes ao publico.

Buscando aumentar a compreenséo da sociedade sobre o envelhecimento no TEA,

as entidades internacionais Autism Canada, a Pacific Autism Family Network e o Autism

) Research Institute promoveram uma reunido chamada Think Tank que, em dois dias,
VAN
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focou o debate do envelhecimento no autismo. Participaram da reunido 27 pessoas de
cinco paises (Canadd, Estados Unidos, Australia, Inglaterra e Holanda) entre adultos
autistas, médicos, prestadores de servigos, pesquisadores e lideres de opinido (EDELSON
et al, 2021).

Além de apresentar a atual situacdo no campo de pesquisa e pratica no contexto
do envelhecimento de pessoas no espectro, na Think Tank os participantes apresentaram
preocupacdes € pensamentos em relacdo “aos servicos comunitdrios, politicas
governamentais, perspectivas sociais ¢ saude fisica e mental” (EDELSON et al, 2021,
p.383). Um dos produtos oriundos da reunido Think Tank foi a formulacdo do Modelo
Socioecoldgico como abordagem de intervencdo que considera 0 processo de
envelhecimento e o TEA além da pessoa, incluindo aspectos ambientais que estes
interagem no decorrer da vida, tais como “relacdes interpessoais, familia, comunidade,
estruturas politicas e a sociedade e cultura” (EDELSON et al, 2021, p.387).

Sobre os desafios que os alunos com TEA se deparam no ensino superior, Elias e
White (2018) afirmam que as demandas sociais, emocionais e de organizacao, que ja sao
enfrentadas pela pessoa em sua vida adulta, sdo ampliadas para a pessoa adulta com um
transtorno do neurodesenvolvimento. Por isso, a transi¢cdo do ensino medio para 0 ensino
superior muitas vezes vem acompanhada de muitos desafios sociais, académicos e da vida
diaria. Neste sentido, é relevante que haja algum programa/acdo que promova essa
transicdo da melhor maneira (LEI et al, 2020).

Com essa perspectiva, Lei e seus colaboradores (2020) avaliaram um programa
de transicdo, realizado anualmente (durante cinco anos consecutivos) com autistas que
almejavam cursar o ensino superior. Esse programa consistia em apresentar aos alunos
diversos contextos da vida universitaria, académico, social e vida diaria. Como resultado,
obtiveram reducdo significativa na escala que media as preocupac6es sobre a transicdo
para universidade. Programas/acGes que promovem essa transicdo de maneira bem-
sucedida podem aumentar o nimero de matriculas dessas pessoas com TEA no ensino
superior, reduz o impacto com a nova realidade/rotina que irdo se deparar, bem como
aumentar a taxa de sucesso desses alunos no novo contexto (WHITE et al, 2017).

No que consiste ao debate de politicas publicas ou servigos que proporcionem essa
integracdo, adaptacéo e inclusdo nos ambientes de trabalho e estudo no ensino superior
brasileiro, podemos ressaltar o Programa Incluir, de autoria do Ministério da Educacao,

que consiste em um programa de acessibilidade na educacéo superior, criado em 2005 e

; rwe tem por objetivo propor a¢des que garantam o acesso pleno da pessoa com deficiéncia
(f PN
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(PcD) as instituicdes federais de ensino superior (BRASIL, 2013). Foi entdo que, em
2009, com a aprovagaio da Resolugéo n° 3883/2009, a UFPA passou a reservar uma vaga
por acréscimo para PcD? nos processos seletivos para os cursos de graduagio
(GONGALVES, 2018; UFPA, 2021).

Com o Decreto n® 7611, de 2011, as Instituicdes Federais de Ensino Superior
(IFES) deveriam criar os nucleos de acessibilidade como politica de eliminacdo de
barreiras atitudinais, estruturais, comunicacionais, informacionais e outros que dessem
conta da permanéncia dos alunos Pessoas com Deficiéncia (PcD). A partir de entdo, as
universidades iniciaram um ciclo de projetos para garantir 0 acesso e permanéncia dos
discentes com deficiéncia no ensino superior. Assim, a UFPA cria o Nucleo de Incluséo
Social (NIS), em 2012 (GONCALVES, 2018).

Em 2016, a Lei n° 13.409/2016 altera a Lei n° 12.711/20123, que no incluia cotas
para PcD. Com essa alteracdo e inclusdo da pessoa com deficiéncia no Art. 3, as IFES
passaram a avancar no debate inclusivo da PcD. Com o objetivo de assistir e garantir a
permanéncia dos estudantes que ingressavam na universidade pelas politicas de cotas, em
2017, o NIS da UFPA passou por uma reorganizacao e descentralizacdo, criando-se dois
setores: a Coordenadoria de Acessibilidade (CoAcess) e a Assessoria de Diversidade e
Inclusdo (ADIS) (UFPA, 2021).

A partir dessa reorganizacdo a CoAcess passa a ser vinculada a Superintendéncia
de Assisténcia Estudantil (SAEST)* com acdes especificas destinadas ao plblico PcD®,
assim como outros grupos da Educacdo Especial/inclusiva (GONCALVES, 2018).
Assim, cria-se a Coordenadoria de Acessibilidade (CoAcess) da UFPA, com foco nas
especificidades da pessoa com deficiéncia e na garantia de acessibilidade na universidade,
com o intuito de atender os alunos PcD’s (UFPA, 2021).

A CoAcess da UFPA tem a finalidade de garantir acessibilidade dos académicos
com deficiéncia, TEA e altas habilidades/superdotacdo na instituicdo, atuando com
programas e projetos que tém o “[...] objetivo de diminuir as barreiras atitudinais,
arquitetonicas, de comunicacdo, informagdo, metodologicas, tecnolodgicas e outros”

(UFPA, 2021, ndo paginado).

! Denominada de Vaga PcD/CONSEPE (GONCALVES, 2018).
2 Destaca-se que dentro desse grupo encontra-se o aluno com Transtorno do Espectro Autista, considerado
também PcD, a partir da Lei n® 12.764 (Lei Berenice Piana de 2012).
3 Lei de cotas do Sistema Nacional (UFPA, 2021).
4 Setor ligado ao Gabinete da Reitoria (UFPA, 2021).
\5 Deficiéncias: Visual, Auditiva, Fisica, Intelectual e Transtornos do Espectro Autista (UFPA, 2021).
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Como o objetivo de oportunizar maior contato com o publico-alvo da pesquisa
(aluno universitario com TEA) e, assim, contribuir para a dissertacdo e elaboracdo do
produto, justifica-se a proposta de estagio supervisionado ser na CoAcess-UFPA
(especificamente na divisao DTEA/DI, que assessora discentes com o transtorno). Neste
sentido, o tépico a seguir, trard detalhadamente o processo do estagio supervisionado na

divisdo, contextualizando o perfil do universitario com TEA na UFPA.

3.2 TEA na Universidade Federal do Para: relato de experiéncia do estagio

supervisionado

A CoAcess-UFPA promove 0 acesso e a permanéncia dos estudantes com
deficiéncia, matriculados nos cursos de graduacdo da Universidade Federal do Pard,
impulsionando politicas de inclusdo e acessibilidade no ensino superior para esse publico
(UFPA, 2021). Seu funcionamento e especificidades sdo garantidos atraves das
resolugBes n° 828/2020° , n° 829/20207 e n® 830/20208.

De acordo com os dados cadastrados na CoAcess/SAEST/UFPA (atualizado em
29/04/2021), em 2020 foram aprovadas 132 pessoas no processo seletivo por meio da
politica de cota PcD da UFPA (Portaria n°® 3883/2009) e do sistema nacional de cotas (Lei
n° 12.711/2012). Ainda conforme esses dados, o ano de 2020 teve 529 alunos PcD’s’
matriculados nos campi da instituicdo, sendo 404 somente no campus Belém. Estdo
matriculados na Universidade Federal do Pard 22 alunos com TEA, sendo todos do
campus de Belém (UFPA, 2021).

Ressalta-se que esses dados se referem aos alunos que se denominaram PcD no
processo seletivo e passaram no processo de habilitacdo da instituicdo. No ano de 2019,
em que a atividade do estagio supervisionado foi realizada, dezoito (18) alunos eram
assistidos pela Coordenadoria, alguns provenientes da autodenominagdo como PcD no
processo seletivo e outros a partir da busca ativa de assessoria da Coordenadoria por ter
diagnostico tardio (durante o periodo universitario) ou ainda estar em processo do
diagnostico de TEA.

SAprova a Politica Institucional de Assisténcia Estudantil e de Acessibilidade (PINAE) da UFPA.

" Aprova a criagdo do Férum de Assisténcia e de Acessibilidade Estudantil (FAES) da UFPA.

8 Aprova o Regimento do Forum de Assisténcia e de Acessibilidade Estudantil (FAES) da UFPA.

® Estdo inclusas as seguintes deficiéncias: Deficiéncia Fisica/Pessoa usuaria de cadeira de rodas - 19 alunos;
Deficiéncia Intelectual - 12 alunos; TEA - 22 alunos; Deficiéncia Fisica, em geral - 226 alunos; Baixa visdo
- 166 alunos; Cego - 20 alunos; Surdo - 6 alunos; e Deficiéncia Auditiva - 58 alunos.
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As atividades relatadas a seguir foram realizadas de forma supervisionada, a partir
da autorizacdo da pesquisa pela CoAcess-UFPA, alunos e familiares, com o objetivo
Unico de aproximacgdo entre pesquisado e objeto de pesquisa, para propor futuras
hipdteses de solucbes que de fato respondessem a realidade do grupo investigado.
Portanto, ndo havendo prejuizos ou danos aos discentes participantes e ao setor da
Coordenadoria.

Foram cumpridas 60 horas de atividades no periodo de trés (3) a quatro (4) horas
semanais. Neste periodo, além de observar os alunos em ensino monitorado (programacéo
desenvolvida pela CoAcess-UFPA — Divisao de Atendimento ao TEA e DI), foram
avaliados individualmente dez (10) alunos com diagndstico de TEA sem comorbidades
associadas ou TEA com comorbidades associadas. As avaliagdes consistiram em
avaliacdo fisica e avaliacdo terapéutica ocupacional.

Os dados coletados foram reunidos em uma planilha no Microsoft Excell para
melhor visualizacdo e o processo de analise foi iniciado, calculando o total de
participantes e 0os nimeros obtidos da avaliacdo fisica (indice da massa corporal, pressao
arterial, indice cintura/quadril). As andlises da avaliacdo terapéutica ocupacional foram
realizadas de maneira individual, lendo-as e destacando os pontos importantes. No final
do processo de anélise foi construido um mapa mental inspirado no Arco de Maguerez,
pela pesquisadora (ver Figura 6).

O Arco de Maguerez foi explorado durante a disciplina “Ensino superior em
saude”, a qual realizava paralelamente ao estagio. Exposto a turma durante uma aula
expositiva-dialogada, tratou-se de um elemento muito importante para 0 encaminhamento
da pesquisa, pois, ap6s o entendimento do arco, foi possivel associa-lo ao processo de
estagio, objetivando partir de uma realidade e voltar-me para ela.

Estdo presentes no mapa mental os pontos relevantes da realidade observada, os
pontos-chaves do que foi avaliado a partir da ferramenta de geracdo de ideias
brainstorming, seguido pelo estudo teérico do objeto de estudo (TEA na universidade) e

discussao deste com o observado e avaliado na atividade do estagio.
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Figura 6 — Mapa mental dos dados obtidos em Estagio Supervisionado na CoAcess-UFPA
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A disciplina de “Criatividade” possibilitou o conhecimento e a experimentacao da
ferramenta de geracdo de ideias brainstorming, criada por Alex Osborn, é muito utilizada
para “geracdo de novas ideias, conceitos ou solucdes relacionadas a um tema especifico”,
sendo muito util quando queremos gerar grande quantidade de ideias em curto prazo
(SIQUEIRA, 2012, p. 32)

Apesar de apresentar como caracteristica basica a liberdade de criticas (ndo ha
restrices a imaginacdo) essa ferramenta possui estilo e regras bem definidas: suspenséo
do julgamento, quantidade é importante (quanto mais, melhor), liberdade total, mudar e
combinar (é permitido apresentar ideias que sejam combinacBes ou modificacdes de
outras ideias) e igualdade de oportunidade (todos devem participar, a diversidade é
importante) (SIQUEIRA, 2012).

Com a visualizacdo dos problemas da realidade e sua relacdo com a literatura
levantada no processo de teorizagdo com os autores Czermainski (2012), Czermainski e
Bosa e Salles (2013), Dias (2017) e Maltez (2018), foi possivel estabelecer hipéteses de
intervencédo que fossem, de fato, aplicaveis a realidade que os alunos com TEA vivem na
universidade. Por exemplo, com o alto indice de sedentarismo desses alunos e os relatos
de dificuldades em tarefas que demandam atencdo; concentracédo; planejamento e controle
inibitério, entende-se o exercicio fisico como método de intervencdo importante e
necessario com grande potencial de avancos cognitivos e sdcio-comportamentais. Sendo
assim, sera que um programa baseado em exercicio fisico, a esses alunos, ndo poderia ser
atil, apropriado e viavel?

A participagdo nas atividades de estagio na CoAcess da UFPA (especificamente
na Divisdo de Atendimento ao TEA e DI) e a observacao e avaliagcdo dos alunos em ensino
monitorado e de forma individual, tornaram possivel o destaque de fatores que causam
impacto (positivo ou negativo) nas suas atividades de vida diaria e académicas. Para isso,
foi usada uma ficha (formulada a partir de minha experiéncia profissional) para fins de
avaliacOes fisica e terapéutica ocupacional, conforme apresentada no Apéndice A.

Para a avaliag&o terapéutica ocupacional, optou-se por uma avaliacdo qualitativa, por
acreditar ser [...]fundamental ouvir a histéria de cada individuo, ndo apenas no que diz
respeito & sua doenca/deficiéncia/problema, mas tambem ao significado que atribuem as
suas vidas|...] (ROCHA; BRUNELLO, 2011, p.45). Na avaliacdo, foi utilizada a técnica
historia de vida, que
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[...] caracteriza-se por colher informag@es contidas na vida pessoal dos
individuos, em que eles relatam suas percepcbes pessoais, 0S
sentimentos que marcaram a sua experiéncia ou 0s acontecimentos
vividos no contexto da sua trajetdria. Para tanto, baseia-se em um
discurso livre de percepcdes subjetivas. (ROCHA; BRUNELLO, 2011,
p.46).

Foram estabelecidos trés pontos para direcionar a avaliacdo: a historia clinica
regressa (na qual foram buscados fatos importantes contexto da infancia/adolescéncia);
as gueixas principais (0 que pode ou ndo estar dificultando o desempenho desse aluno nas
suas areas ocupacionais); e a histdria clinica atual (em que se buscou entender como estéo
as relagdes académicas, familiares, profissionais e sociais do aluno).

Os aspectos fisicos avaliados foram selecionados a partir do sugerido sobre
mecanismos para avaliacdo da composicdo corporal em McArdle, Katch e Katch (2013)
e foram adaptados conforme os materiais disponiveis da pesquisadora, contexto
ambiental e relacdo pesquisadora-aluno.

A avaliacdo fisica foi composta pela mensuracéao de:

e Peso e altura: para que se fosse possivel determinar o indice de Massa
Corporal (IMC), dado relevante para a relacdo diretamente proporcional
com o risco para complicacdes de saude. Para tal, utilizou-se uma balanca
digital para mensuracao do peso e fita métrica de tecido para a altura.

¢ Circunferéncias abdominal, cintura e quadril: que sdo perimetrias Uteis que
permitem quantificar o risco a saude de homens e mulheres. Para a medicéo,
foi utilizada uma fita métrica metalica.

e Pressdo arterial, batimentos cardiacos e saturacdo: para afericdo de
parametros cardiovasculares em repouso, determinantes para analise da
salde cardiovascular foram utilizados o oximetro de dedo, estetoscopio e o
esfigmomandmetro (MCARDLE; KATCH; KATCH, 2013).

e Avaliacdo postural: que consistiu na observagdo do aluno em posicao
anatdmica'® pela pesquisadora para analise de desvios aparentes nas regides

da cabega, ombros, coluna vertebral, quadril, joelhos e pés.

Os dados encontrados na avaliacdo fisica permitiram destacar, em nivel de
impacto fisico, o sedentarismo como fator determinante para aquisicdo de salde e

qualidade de vida. Ao analisar os dados de peso e altura foi possivel estabelecer o IMC,

: 10 De maneira ortostatica (em pé), face voltada para frente, membros superiores e inferiores estendidos,
7. V\\palmas das maos voltadas para frente, assim como os dedos dos pés (TORTORA; DERRICKSON, 2010).
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que apresentou resultados divergentes: alguns alunos estdo na faixa da obesidade ou
sobrepeso e outros com o IMC abaixo do esperado para a idade. Destacam-se também os
desvios posturais, como pés abdutos!! e cifose toracica’?, contribuindo para frequentes
posturas introspectivas e marcha com base alargada (projecdo das pernas para frente e
para os lados com movimento largo) dos discentes avaliados.

Sugere-se que 0s aspectos fisicos observados podem estar associados com a
dificuldade em atengéo e concentragéo e sintomas depressivos apresentados pelos alunos.
Sendo assim, a pratica de exercicio fisico mostra-se como importante ponto de
intervencdo ao grupo avaliado. Acrescente-se, ainda, que um melhor desenvolvimento
motor é benéfico para o desenvolvimento como um todo, podendo potencializar a rotina
diaria e melhorar a qualidade de vida das pessoas com TEA (ALVES, 2014).

Antunes e seus colaboradores (2006), ao discutirem 0s aspectos associativos entre
exercicio fisico e fungdo cognitiva, sugerem que ao associar o condicionamento
cardiorrespiratorio (a partir da pratica de exercicios fisicos) com cognicéo, potencializam-
se 0s niveis de atencéo e de funcbes executivas.

Quanto as relacBes académicas, os alunos avaliados ressaltaram alguns pontos que
consideram desafiadores na universidade, tais como: pouca relacdo com os colegas de
turma, dificuldades em iniciar e manter dialogos e iniciar e concluir tarefas, dificuldade
em atencdo e concentragdo e realizar mais de uma atividade ao mesmo tempo (como
escrever e escutar atentamente a fala do professor).

Estes achados ratificam os estudos de Czermainski (2012), Czermainski, Bosa e
Salles (2013) e Rodrigues (2018) quando citam disfuncdes em fungdes executivas como:
memoria de trabalho, inibicdo, planejamento, atencdo, manejo de tempo, organizacéo,
linguagem, regulacdo das emocdes, e iniciativa e persisténcia.

Em uma revisdo sistematica e meta-analise de 75 estudos, Velikonja, Fett e
Velthorst, (2019) analisaram 3.361 adultos com TEA (comparando-os com 5.344 adultos
neurotipicos) e afirmam que eles mostraram maiores comprometimentos na teoria da
mente e percepgdo, processamento de emocgoOes, velocidade de processamento e
aprendizagem verbal e memoria.

A diversidade de demandas sociais apresenta-se de forma desafiadora aos alunos

com TEA pois, além de suas dificuldades em comunicacdo social, para Lei e seus

11 Andar com os pés voltados para a linha média do corpo (TEIXEIRA; CARVALHO, 2007).
12 Definida como um aumento da curvatura toracica no plano sagital da coluna vertebral (TEIXEIRA;
CARVALHO, 2007).

N

* N 49

A

A
/

/



R

colaboradores (2020), por vezes “navegam” nesse contexto social de maneira mais
independente, sem o apoio familiar. Neste sentido, as avaliagOes realizadas no estagio me
permitiram perceber a relagdo familiar como importante fator de desenvolvimento dos
alunos.

Esta relacdo apresentou-se de maneira polarizada, pois alguns alunos relataram
boa relacdo familiar enquanto outros relataram viver em um ambiente perturbador, com
episodios agressivos e traumatizantes. Observou-se que a participacao familiar é bastante
valorizada pela Divisdo de Atendimento ao TEA e DI da CoAcess-UFPA, onde se
promovem encontros e reunides para participa-los das atividades a serem desenvolvidas
no setor com os alunos.

No debate familiar, Elias e White (2018) afirmam que os pais tém papel
importante para resultados favoraveis ao aluno com TEA no ambiente educacional, pois,
frequentemente, além de fornecerem assisténcia financeira, ajudam a garantir a concluséo
da faculdade, auxiliando nesta etapa importante de independéncia como um adulto. Sobre
as dificuldades que mais os pais observam em seus filhos e que necessita de maiores
servicos estdo: a Independéncia Instrumental'®, Gerenciamento da Ansiedade e
Competéncia Interpessoal®.

Para Lei e seus colaboradores (2020) os alunos com TEA reconhecem a
socializagcdo com os pares (colegas e professores) na universidade como parte importante
no percurso académico e dia-dia na universidade, porém, costumam achas as interacfes
exaustivas devido aos seus déficits de comunicacdo social. Essas relacfes por vezes, sdo
regadas por receio de interpretar mal as informacdes sociais, bem como ser mal
interpretado por outras pessoas. Fato este que me permite relacionar com os relatos
preocupados dos alunos avaliados no estagio que possuem pouca relacdo com os colegas
de turma e dificuldades em iniciar e manter dialogos, por exemplo.

Quanto aos aspectos comportamentais observados nos alunos, verifica-se a
dificuldade em tomar decisdes (académicas ou pessoais), em planejar agdes futuras e,
ainda, a presenca de ansiedade e depressé@o. O que se assemelha aos achados de Portolese
(2019), que destaca os sintomas de depressao e ansiedade, presentes em varios relatos de
adultos diagnosticados com TEA, com relatos de incerteza sobre o futuro, com

necessidade da tutoria na adaptacdo nos ambientes de trabalho e estudo.

13 Atividades de organizagao, resolucdo de problemas e administracdo do tempo (ELIAS; WHITE, 2018).

’&Habilidades de ouvir, cooperar e se comunicar de forma eficaz (ELIAS; WHITE, 2018).
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Rai e seus colaboradores (2018) acreditam que adultos com TEA tém risco
desproporcional de desenvolver comorbidades de saide mental, com prevaléncia de
ansiedade e depressdo. Como resultado da meta-anélise tiveram que o TEA (sem
deficiéncia intelectual associada), esta associado a depressdo na idade adulta em
comparagdo com a populagdo em geral. Quando comparados seus irméos (de mesmo pai
e mde) neurotipicos, os individuos com TEA tinham mais de 2 vezes o risco de um
diagndstico de depressdo na fase adulta.

A atividade de estagio obrigatorio contribuiu para a pesquisa exploratoria da
mestranda, com o0s objetivos de mapear o publico-alvo da pesquisa, verificar a
possibilidade de validacéo da proposta e coletar dados essenciais para o planejamento das
atividades da pesquisa. Durante a préatica do estdgio foi possivel observar demandas
recebidas pela CoAcess da UFPA para assessoramento de estratégias de aprendizagem
por parte de docentes que atendem ao (&) aluno(a) com TEA na universidade.

Assim, centros/nucleos/coordenadorias de acessibilidade apresentam-se como
politicas importantes ndo s6 de assessoria a esse grupo, como também propagador de
informacdes fidedignas do TEA no ambiente do ensino superior, pois 0 conhecimento do
transtorno por parte de docentes, servidores e outros discentes é significativo para que se
diminua as barreiras ambientais, arquitetonicas, atitudinais, entre outras.

Hillier e seus colaboradores (2018) corroboram sobre a importancia de nucleos de
apoio ao aluno com TEA quando desenvolveram um estudo em que avaliaram a eficacia
de um modelo de grupo de apoio para estudantes universitarios (52 alunos no total) com
espectro de autismo na Universidade de Massachusetts, nos Estados Unidos. Para tal,
avaliaram um curriculo que orientava discussdes semanais (uma vez na semana, com
duracdo de uma hora, no periodo de 7 semanas) com temas como gerenciamento de tempo
e estresse, gerenciamento de trabalho em grupo e comunicacéo social.

Como conclusdo trouxeram que o uso do curriculo proposto indicou reducgdes
significativas nos sentimentos de solid&o e ansiedade geral, e um aumento significativo
na autoestima no final do programa em comparacgdo com o inicio. ldentificaram, ainda,
como o programa impactou significativamente as habilidades dos participantes nas
seguintes funcBes: executivas, sociais, académicas, definicdo de metas e controle de
ansiedade e estresse (HILLIER et al, 2018).

O que parece ser consensual nas literaturas pesquisadas € que ha um numero

crescente de estudantes com TEA ingressando no ensino superior e, sem 0 apoio

2 N adequado, a permanéncia deles pode ser comprometida por desafios organizacionais,
/,\o\ \q p p p p g

Qo
\»\

51



sociais, emocionais e/ou académicos (HILLIER et al, 2018). Assim, buscam por sua
independéncia, mas com a necessidade de apoio parcial (MORAES, 2019), dai a
importancia de programas/ac@es/politicas/nucleos de acessibilidade no ensino superior.

E possivel identificar que os alunos com TEA ingressam na universidade ainda
com reduzida autonomia para atividades de estudo. Principalmente as que demandam
maior funcionamento executivo como planejamento e organizacdo de rotina, tempo e
estratégias de estudo. Somado a isso, € comum observar que suas dificuldades nas
relacbes sociais aumentam as barreiras atitudinais que enfrentam no contexto
universitario.

Compreender as disfungfes executivas, as barreiras encontradas no contexto do
ensino superior e o debate de politicas assistenciais que foram discutidas na literatura
pelos autores, somadas aos achados na pesquisa exploratoria do estagio, possuem papel

fundamental para um desempenho funcional do aluno com TEA.




BEM-VINDO(a) AO PLANETA 4

E PRECISO EXIGIR DE CADA UM O QUE CADA UM
PODE DAR: EXERCICIO FISICO, COGNICAO E AS
FUNCOES EXECUTIVAS

O planeta a seguir ira te apresentar alguns conceitos fundamentais para a ciéncia
do exercicio. Veras como o exercicio fisico age no cérebro de modo agudo e a longo
prazo. Conheceras as diretrizes para diminuicdo do comportamento sedentario, bem
como, a diversidade de evidéncias que abordam a tematica do exercicio fisico, cognicao,

funcOes executivas e pessoas com e sem 0 TEA.

- Eu desejava ver um por-do-sol ... Fazei-me esse favor. Ordenai ao sol que se ponha.
(pediu o Principe)

- Se eu ordenasse a meu general voar de uma flor a outra como borboleta, ou escrever
uma tragedia, ou transformar-se em gaivota, e o general ndo executasse a ordem
recebida, quem - ele ou eu - estaria errado?

- Vs, respondeu com firmeza o principezinho.

- Exato. E preciso exigir de cada um o que cada um pode dar, replicou o rei.

A autoridade repousa sobre a razdo. Se ordenares a teu povo gue ele se lance ao mar,
fardo todos revolucéo. Eu tenho o direito de exigir obediéncia porque minhas ordens

sao razoaveis.
(SFAR, 1971, p.47)




4.1 O poder do exercicio fisico

Antes de iniciarmos a discussao deste planeta, definigdes chaves serdo abordadas
para melhor entendimento de termos utilizados no decorrer da caminhada. O primeiro
deles é Atividade Fisica (AF), um termo amplo que se refere a uma atividade que eleva
a frequéncia cardiaca acima dos niveis de repouso (STILLMAN et al, 2016), sendo
definida como ““[...Jqualquer movimento corporal produzido pelos muasculos esqueléticos
que resulta em gasto de energia [...] pode ser categorizada em ocupacionais, esportivas,
de condicionamento fisico, domésticas etc” (CASPERSEN, POWELL e
CHRISTENSON, 1985, p. 126).

J& o Exercicio Fisico (EF) e considerado “[...Jum subconjunto da atividade fisica
planejada, estruturada e repetitiva tendo como objetivo final ou intermediario a melhoria
ou manuten¢ao da aptidao fisica” (CASPERSEN, POWELL e CHRISTENSON, 1985, p.
126). Algumas das evidéncias utilizadas como referéncia para a escrita deste trabalho
denominam o termo AF embora metodologicamente tratem de EF. Portanto, em respeito
a escolha dos pesquisadores em questdo, optou-se por manter na redacdo o termo original
utilizado nas evidéncias pesquisadas.

Em 2020 a Organizacdo Mundial da Satude (OMS) estabeleceu novas diretrizes
sobre AF e comportamento sedentario, consistindo em um conjunto de recomendacdes,
baseadas em evidéncias, atualizadas sobre a tematica e que podem ser adotadas por
governos nacionais. No que consiste ao publico adulto (este estando na faixa etaria de 18
a 64 anos), afirma-se que “todos os adultos devem praticar atividade fisica regular,
incluindo aqueles com condigdes cronicas e aqueles que vivem com incapacidade”
(BULL et al, 2020, p. 1455).

De acordo com as diretrizes da OMS, ¢ fortemente recomendado que os adultos
limitem o tempo sendo sedentarios, substituindo este tempo pela atividade fisica regular,
reafirmando que alguma AF é melhor do que nenhuma. Quanto ao volume e intensidade

para préatica das atividades, fica recomendado que:

Os adultos devem fazer pelo menos 150-300 min de exercicios fisicos
aerobicos de intensidade moderada ou pelo menos 75-150 min de
atividade fisica aerdbica de intensidade vigorosa ou uma combinacéao
equivalente de intensidade moderada e intensidade vigorosa [...]
também devem fazer atividades de fortalecimento muscular moderado
ou maior intensidade que envolva os principais grupos musculares em
2 ou mais dias por semana (BULL et al, 2020, p.1456).




A OMS ressalta que individuos com idade entre 18-64 anos que ndo sdo
regularmente ativos e ndo tém contraindicagdes podem iniciar e aumentar de forma
gradual os niveis e a intensidade da atividade fisica, sem a necessidade de autorizacéo
médica. Considera-se, também a pratica de atividade fisica segura e benéfica para pessoas
que vivem com deficiéncia devendo esta estar apropriada para o nivel de atividade atual
do individuo, seu estado de salde e nivel de capacidade fisica. Portanto, sem
contraindicacdes e grandes riscos (BULL et al, 2020).

Para Lourenco e seus colaboradores (2015, p. 320), a pratica regular de exercicio
fisico tem influéncia direta na saide e bem-estar, com importante papel na prevencéo de
doencgas cronicas como “[...] doencas cardiovasculares, acidente vascular cerebral,
hipertensdo, obesidade, diabetes, osteoporose, dentre outras”. Da mesma forma,
evidéncias de que a atividade fisica promove mudancas na morfologia do cérebro,
melhorando o aprendizado, a memoria e a cognicdo em humanos estdo cada vez mais
discutidas (BASSO et al, 2015).

Antunes e colaboradores (2006) apresentam diversos estudos que sugerem a
pratica do exercicio fisico para melhorar e proteger a funcéo cerebral, ao concluir que
pessoas fisicamente ativas, em relacdo as sedentarias, apresentam menor risco de serem
acometidas por desordens mentais. Corrobora-se com as recentes diretrizes da OMS ao
apresentar que a pratica de atividade fisica por adultos (18-64 anos) possui papel “critico”
no desempenho cognitivo (BULL et al, 2020).

Ao analisarem a acdo do exercicio fisico sobre a funcdo cognitiva, Antunes e
colaboradores (2006) destacam elementos como a melhor circulacéo cerebral e alteracédo
na sintese e degradacdo de neurotransmissores, mecanismos que agem diretamente
aumentando a velocidade do processamento cognitivo. Ja mecanismos como a
diminuicdo da pressdo arterial, decréscimo dos niveis de LDL e triglicérides no plasma
sanguineo e inibicdo da agregacdo plaquetaria, como fatores que agem indiretamente.

Os dados presentes na literatura permitem inferir que o exercicio fisico pode
facilitar a tomada de decisdes e solucdo de problemas complexos. Porém, séo diversos os
mecanismos que influenciam na interacdo entre a performance cognitiva e alerta induzido
pelo esforco. Isso sugere que a participacdo em programas de exercicios fisicos exerce

beneficios em aspectos fisico e psicologico e que, possivelmente, um processamento

cognitivo mais rapido é caracteristica daqueles que sao fisicamente ativos (ANTUNES et
al, 2006).




Aprofundando a reflexao sobre o exercicio fisico e sua contribuicdo para o melhor
desempenho cognitivo, Stillman e seus colaboradores (2016) afirmam que as evidéncias
sugerem que a inatividade fisica € um fator de risco para comprometimento cognitivo,
logo, fomenta-se o interesse em examinar se a atividade fisica pode melhorar a funcéo
neurocognitival, bem como os mecanismos pelos quais ela pode funcionar. Destacam,

portanto, trés mecanismos que serdo aprofundados a seguir (representados na Figura 7).

Figura 7 — Mecanismos da acdo da atividade fisica na funcdo cognitiva.
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Fonte: Stillman et al (2016)

O exercicio fisico exerce seus efeitos positivos no aprendizado e na memoria a
partir da modulagdo dos principais fatores de crescimento responsaveis pela manutengdo
da energia e pela plasticidade sinaptica® do cérebro, que é considerado umas das estruturas
mais adaptaveis do organismo humano (LUDYGA et al, 2016). O primeiro mecanismo
relatado por Stillmam e seus colaboradores (2016) aborda que os efeitos da AF sobre a
funcdo cognitiva trata-se de mudancas moleculares e celulares.

O Fator Neurotréfico Derivado do Cérebro (BDNF, do inglés Brain-derived
neurotrophic factor) e o Fator de Crescimento Semelhante a Insulina-1 (IGF-1) sdo as
duas vias mais estudadas em relacdo a ligacdo da funcdo cognitiva a AF (STILLMAN et
al, 2016). Ambas sdo proteinas, sendo a primeira uma neurotrofina® que ajuda na
manutencdo dos neurdnios existentes e permite o crescimento e diferenciacdo de novos
neurdnios e sinapses (SCHEIDT et al, 2015) e a segunda é produzida no figado com papel
importante no crescimento, desenvolvimento da musculatura, diminuigdo dos niveis de

glicose no sangue e da gordura corporal (OLIVEIRA et al, 2011).

1 E um termo amplo que se refere ao cérebro e suas fungdes cognitivas, referindo-se a observacdes gerais
sobre os efeitos da atividade fisica nos resultados cerebrais e cognitivos (STILLMAN et al, 2016).

2 E uma das importantes bases neuroquimicas para o aprendizado e a memoria, referindo-se as respostas
adaptativas do sistema nervoso frente aos estimulos percebidos no ambiente (DIAS e REIS. 2009). Refere-
se, também, a sua capacidade de mudancas morfolégicas e funcionais, que tém um impacto direto na
cognicao e comportamento (LUDYGA, 2016).

3 Proteina que induz a sobrevivéncia, desenvolvimento e a fungio dos neurénios, ajudando a estimular e a
controlar a neurogénese (REICHARDTL, 2006).




Resultados de estudos experimentais em animais estabeleceram que o EF aumenta
0s niveis de expressdo e proteina dos genes de BDNF e IGF-1 e, assim, tornando-se
mediadores de melhorias cognitivas induzidas pelo exercicio, pois tal acdo ocorre na
periferia e em varias regides do cérebro, com as alteragdes mais notaveis e duradouras no
hipocampo (STILLMAN et al. 2016).

Ao estudar a relagdo entre exercicio e cognicao, outro fator considerado refere-se
aos mecanismos da angiogénese (desenvolvimento de novos vasos sanguineos) e
neurogénese (desenvolvimento de novos neurdnios) pois sdo complexas alteracbes
celulares que resultam em aumento da producéo de fatores de crescimentos moleculares.
Neste sentido, Stillman e seus colaboradores (2016, p.5) trazem evidéncias que “as
melhorias na cognicdo ap6s o EF podem ser devidas, em parte, a0 aumento do
crescimento dos vasos sanguineos, 0 que, por sua vez, estimula a proliferacdo e
sobrevivéncia celular”.

O segundo mecanismo relatado por Stillman e seus colaboradores (2016) trata-se
de mudancas estruturais e funcionais do cérebro. Neste mecanismo as evidéncias
examinam a morfologia cerebral, como estd associada a AF e se exerce diferencas no
desempenho cognitivo. A maior parte da literatura tem mostrado que o treinamento com
EF aumenta o volume do cérebro (em particular no hipocampo) o que pode ser
parcialmente responsavel por melhorias cognitivas apés a intervencéo.

Os estudos que analisam a morfologia da substancia cinzenta e branca associada
a pratica do EF consideram a relacdo diretamente proporcional entre o nivel de
condicionamento fisico e 0 volume de massa cinzenta em vérias regides pré-frontais do
cérebro. O aumento do volume nestas regides possui relagdes estatisticas entre aptidao e
o melhor desempenho da funcdo executiva e memoria de trabalho (STILLMAN et al,
2016).

Ainda no campo morfoldgico, as evidéncias citadas por Stillman e seus
colaboradores (2016) consideram as mudangas na microestrutura da substancia branca
como mediador dos efeitos da AF na cogni¢do devido a mesma ser suporte pela
comunicagao entre as regides cerebrais. Sabe-se que a diminuicdo funcional da substancia
branca esté ligada a déficits cognitivos e que a pratica de AF contribui para preservagdo
da substancia branca, pressupde-se entdo que a salde dessa substadncia seja um
mecanismo consideravel aos efeitos da AF na cognicéo.

Os mecanismos comportamentais e socioemocionais implicam o terceiro

~Z mecanismo. Embora existam estudos sugerindo que esse nivel pode ser importante a ser
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considerado na relacio AF e cognicdo, poucas evidéncias os consideram ou avaliam. E
possivel que a AF também exerca mudancgas em outros comportamentos que contribuem
para melhorias cognitivas, como por exemplo: o sono e o humor (STILLMAN et al,
2016).

Ao considerar que (a) a quantidade e a qualidade do sono sdo importantes para a
funcdo cognitiva saudavel, consolidacdo da memoria e processos de aprendizagem, e (b)
as evidéncias apontam que o0 gasto energético proveniente da pratica de AF é
positivamente associado a eficiéncia do sono, funcionamento executivo e a velocidade de
processamento. Pode-se entender que o aumento da AF melhora a qualidade do sono e,
por conseguinte, contribui para um melhor desempenho cognitivo (STILLMAN et al,
2016).

Assim como no sono, a pratica da AF esta associada a melhora do humor, sendo
considerada uma abordagem eficaz na reducdo dos sintomas da ansiedade e depressao. E
se 0 baixo humor é evidencialmente associado a um pior desempenho em testes
cognitivos, a AF pode sim ser mediadora do humor e por consequéncia melhora cognitiva
(STILLMAN et al, 2016). Vale-se ressaltar que o inverso também € verdadeiro,
Roshanaei-Moghaddam e seus colaboradores (2009) ressaltam que a relacdo AF e humor
é bidirecional, ou seja, 0 mau humor por proporcionar a diminuicéo da AF.

No contexto da pessoa com deficiéncia®, as evidéncias da OMS foram revisadas
para as seguintes condicdes de saude: esclerose multipla, lesdo da medula espinhal,
deficiéncia intelectual, doenca de Parkinson, acidente vascular cerebral, depressdo clinica
grave, esquizofrenia e transtorno de déficit de atengdo e hiperatividade (TDAH).
Trazendo a indicagdo (de certeza moderada) que a atividade fisica pode ter efeitos
benéficos sobre a cognicdo em pessoas com esclerose mdaltipla, doenca de Parkinson,
historico de derrame, TDAH e depressdo clinica grave (BULL et al, 2020).

Apesar do fato que ter alguma deficiéncia ndo é preditiva a problemas de salde,
as criancas com deficiéncia, por exemplo, sdo menos ativas quando comparadas aos pares
que nao possuem deficiéncia (EMONSON et al, 2019). Para Todd e Reid (2006), a
participacdo de pessoas com TEA em atividades fisicas é desafiadora devido a alguns
fatores como (a) mau funcionamento motor e baixa motivacdo (b) dificuldade de

planejamento e generalizagdo e (c) dificuldade em automonitoramento. Em uma reviséo

4 De acordo com a CIF, deficiéncia é “um conceito multidimensional que reflete deficiéncias nas
estruturas / funcgBes corporais, limitacdes na execucdo de atividades bésicas e / ou restri¢des de
participagdo em qualquer area da vida” (OMS, 2018, ndo paginado).
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de literatura, Lourenco e seus colaboradores (2015) afirmam que ha estudos crescentes

sobre as vantagens da pratica de exercicio fisico por pessoas com deficiéncias de

desenvolvimento, em especial pessoas com TEA, porém,

[...] dada as diferentes metodologias e abordagens presentes na
literatura, h& necessidade de fazer uma compilacdo das diferentes
investigacOes existentes que permitam concluir quais os efeitos de
diferentes tipos de exercicio em pessoas com TEA. (LOURENCO et al,
2015, p. 319)

Tan, Pooley e Speelman (2016) consideram que o0 exercicio pode ser

particularmente benéfico para pessoas com dificuldades no processo de aprendizagem

como aquelas com TEA, porém, as literaturas que abordam a relagdo exercicio e cognicéo

focam mais os sintomas comportamentais e menos em funcées executivas.

Lourenco e seus colaboradores (2015) reuniram dezoito (18) estudos no contexto

da atividade fisica em pessoas com TEA com diferentes faixas etarias. A partir dos

achados de Lourenco e seus colaboradores (2015) foi elaborado o Quadro 1 que apresenta

somente os achados em relagdo a pratica do exercicio em jovens ou adultos com TEA,

por ser este o contexto de estudo desta dissertagéo.

Quadro 1 — Resumo dos estudos realizados no &mbito do exercicio fisico com jovens ou adultos com TEA.

(continua)
AUTOR | METODO GRUPO OBJETIVOS RESULTADOS
AMOSTRAL
Comparar os efeitos do
Allison, 20 minutos exercicio antecedente e
Basile e | diérios de jogos | Um individuo do | o Medicamento | O comportamento
MacDonald durante duas | sexo masculino, | Lorazepam no | agressivo foi
et al. | semanasnuma | com 24 anos e | comportamento reduzido.
(1991) pista ao ar livre. | diagnosticado agressivo de  um
com autismo homem autista.
Examinar os efeitos de
Seis adultos (trés | condigdes de exercicio | Os comportamentos
. . homens e trés | antecedente em | mal adaptativos e
20 minutos: .
. mulheres) comportamentos estereotipados foram
Elliot et al. Andar de . ; e
S com autismo e | mal adaptativos e significativamente
(1994) bicicleta e A ,
moderado ou | comportamentos diminuidos apdés o
correr. X . i
profundo atraso | estereotipados exercicio  vigoroso
mental. em seis adultos com | (corrida)
autismo.
37 participantes O stress  diminuiu
(22 do sexo | Examinar os efeitos de | significativamente. A
. masculino e 15 do | um programa de lazer | qualidade de vida e a
Garcia- g : . L.
- . Um ano de feminino), com | na qualidade de vida e | produtividade
Villamisar . . L
e Dattilo atividades de idades entre 0s 17- | stress de individuos | melhoraram. _
lazer 39 anos com | com transtornos do | Integracdo social e
(2010). . . o x
autismo e | espectro do independéncia  ndo
Sindrome de | autismo. registraram melhoria
Asperger. significativa.



Quadro 1 — Resumo dos estudos realizados no ambito do exercicio fisico com jovens ou adultos com TEA.

(Concluséo)

3 participantes 1TEalg 0s
P pa participantes
foram ensinados .
a  andar de o Reallzar_ um programa melhoraram entre
L. 5individuoscom | de treino seguindo [ 33% e 50% o
bicicleta ; Co 4 .
Lochbam e R autismo e | diretrizes padronizadas | condicionamento
estacionaria e 2 NN L s .
Crews . deficiéncia em individuos com | aerébio. O treino de
foram ensinados .
(2003) mental leve entre | autismo para | forca muscular
a levantar pesos .
Lo 0s 16 e 21 anos. demonstrar também revelou
numa maquina - .
~ seu potencial. melhorias,
(18 sessdes de iando de 129
treino) variando de 6 a
47%.
Seis meses de Avaliar os resultados
atividade fisica de um . -
. o . ~ Os trés participantes
ao ar livre Trés adolescentes, | pacote de intervencdes
O . aumentaram a
Todd e (atividades com | com idades entre na distincia que
Reid raquetes de 15,16 e 20 participacdo de duas g
. . g andaram ou correram
(2006) neve e corrida | anos com autismo atividades
. L ao longo do
/caminhada, fisicas: raquetes de roarama
durante 30 neve e caminhada / prog '
minutos.) corrida.

Fonte: Adaptado de Lourenco et al (2015, p. 322-324)

Tan, Pooley e Speelman (2016) corroboraram com a temética do exercicio fisico
na cognicdo em individuos com TEA ao realizarem uma revisdo meta-analitica da eficacia
das intervencGes em TEA e TDAH. Foram relatados 22 estudos com 579 participantes
com idades entre 3 e 25 anos. Destes, seis estudos abordavam especificamente o publico
TEA e apenas um estuda o publico TEA jovem (10-18 anos).

Neste Unico estudo, de Anderson-Hanley e seus colaboradores (2011)
investigaram 22 jovens com TEA que participaram de dois estudos piloto nos quais a
mudanca no desempenho comportamental e cognitivo aumentou apds 20 minutos de
Exergaming (combina exercicios fisicos e mentais simultaneamente, vinculando os
movimentos da atividade fisica ao controle do videogame), revelando melhora em
comportamentos repetitivos e uma medida da funcdo executiva no teste Digit Span
Forward and Backward (digitos para tras).

Embora o resultado da meta-analise apoie o beneficio do EF, ao melhorar aspectos
cognitivos de jovens com TEA, Tan, Pooley e Speelman (2016) acreditam faltar mais
evidéncias sobre os efeitos do EF na funcdo executiva, ja que a maioria investiga aspectos
do comportamento. Neste sentido, evidéncias atuais sugerem gue 0s exercicios agudos e
crénicos proporcionam impacto positivo na funcdo executiva (SOGA et al, 2018). No
inicio do Planeta 3, nesta dissertacao, foram abordadas evidéncias sobre a pratica do EF,

7. sua relacdo com o publico TEA e mecanismo de como pode modificar a fung¢éo cognitiva.
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Como podemos perceber, a ciéncia do EF é ampla e apresenta diferentes
definicBes e modalidades. O produto Intensitea é um protocolo de exercicio que propde
efeito agudo a partir de sua prética, ou seja, fazé-lo uma Unica vez, pode gerar efeito
positivo nas fungdes de atencéo, inibicdo e memaria de trabalho. Sendo assim, o topico a
seguir abordara sobre os efeitos agudo do EF (didaticamente denominado de Exercicio
Agudo) nas fun¢bes cognitivas, ou seja, sobre os efeitos provenientes de uma Unica sessao
de EF.

4.2 O efeito agudo do exercicio fisico na cognicéo

Para Basso e seus colaboradores (2015) a maioria das pesquisas investiga 0S
efeitos cronicos do EF, porém, trabalhos que examinam os efeitos agudos nas funcdes
dependentes do cortex pré-frontal® a partir do EF estdo se tornando mais comuns.
Entretanto, ainda que de forma timida, enquanto alguns estudos relatam ampla gama de
efeitos benéficos, hd também estudos que alertam para possiveis efeitos prejudiciais.

Como exemplo, He e seus colaboradores (2016, p.2) alertam que assim como a
pratica regular de EF pode gerar beneficios a salide ao aumentar as defesas antioxidantes
do corpo, os “exercicios ndo habituais e/ou exaustivos podem gerar espécies reativas de
oxigénio excessivas, levando a danos nos tecidos relacionados ao estresse oxidativo e
comprometimento da contratilidade muscular”. Nesse sentindo, entende-se a importancia
do bom senso e do acompanhamento profissional que dé suporte e orientacdo ao
praticante do EF.

Ao abordar as principais evidéncias que sugerem alteracfes morfofisiolégicas no
cerebro provenientes de uma Unica sessdo de EF, Basso e Suzuki (2017) relatam que em
adultos jovens saudaveis o exame fNIRS® realizado mostrou que o EF agudo de
intensidade moderada aumentou, significativamente, o controle inibitério (a partir da
Tarefa Stroop), sendo acompanhado pelo aumento da ativagao da regido no lado esquerdo
dorsolateral do Cértex Pré-Frontal (CPF) do cérebro, éarea essa importante ao
funcionamento executivo.

Por meio do uso da Estimulacdo Magnética Transcraniana (TMS), foi possivel

verificar que uma unica sessdo de exercicio aumenta o do fluxo sanguineo da regido

5 Como processamento de informacdes, tempo de reacdo, atencéo, inteligéncia cristalizada, funcionamento
executivo e memoria (BASSO et al, 2015 p. 791)

¢ Uma técnica optica nao invasiva que utiliza luz infravermelha para medir a hemodinamica da resposta
do cortex cerebral (BASSO; SUZUKI, 2017, p. 133).
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frontal do cérebro em adultos jovens e idosos, melhorando a cognicao e a plasticidade
cortical. Além disso, ap6s o exercicio, niveis de cortisol periféricos atingem o pico em
torno de 30 minutos e permanecendo elevado por até duas horas. Ressalta-se que
receptores do cortisol estdo em grande concentracdo em areas importantes para a memoria
e aprendizagem como o CPF, amigdala e hipocampo. Assim, o cortisol liberado, ao
interagir com essas areas, reflete em melhor aprendizado e memoria (BASSO; SUZUKI,
2017; MORIARTY et al, 2019).

Assim, como foi relatado no topico 4.1 (pagina 53), o EF agudo também
proporciona o aumento periférico de trés neurotrofinas: o BDNF, o IGF-1, e fator de
crescimento endotelial vascular (VEGF?). O aumento do BDNF pode ser um elo entre
exercicio e aprendizagem por estar relacionado a melhor funcéo do hipocampo, ou seja,
melhor desempenho em memoria. Ja o aumento do VEGF apresenta-se como importante
no crescimento e formacao de novos neurdnios e vasos sanguineos, refletindo em melhor
nutrigdo cerebral, consequentemente, melhor desempenho (MORIARTY et al, 2019).

Outro mecanismo de acdo do EF agudo no cérebro consiste na alteracdo dos
niveis de neurotransmissores como a dopamina, epinefrina e norepinefrina, gerando
efeitos na cognicdo e no humor. Basso e Suzuki (2017) apresentaram um estudo que
avaliou adultos jovens (18-35 anos), analisou o nivel de serotonina presente no sangue
apo6s uma sessao de 35 minutos nas condi¢fes de EF moderado ou de alta intensidade e
correlacionou com a Tarefa Stroop. Concluiram que o aumento da serotonina plasmatica
foi linear a melhora no desempenho na Tarefa Stroop que mede funcBes executivas de
atencao e inibigéo.

Em geral, as meta-analises presentes na literatura sobre os efeitos agudo do EF em
seres humanos relatam efeitos positivos modestos na aprendizagem, memaria e cognicédo
(BASSO et al, 2015). Na mais recente revisdo sistematica, Liu e seus colaboradores
(2020) identificaram 14 ensaios clinicos randomizados (ver Quadro 2) que trataram dos
efeitos agudo do EF na funcéo executiva em criancas e adolescentes.

Embora ndo seja um estudo que investigue o publico-alvo do produto Intensitea,
é possivel correlacionar o resultado do estudo com fatores importantes que compdem o
produto, como o tempo de exercicio, a intensidade e os testes/medidas utilizados para

medir as funcdes executivas.

7 Estimula o crescimento de novos neurdnios e melhora a plasticidade sinaptica (BASSO; SUZUKI, 2017,
p. 136)




Quadro 2 — Caracteristicas dos estudos incluidos na meta-anélise (exercicios agudos).

AUTOES

METODOLOGIA
(Grupo amostral/ intervencéo)

TESTES/ AVALIAGOES

Benzing
et al. (2016)

N = 65, sexo masculino, 13 a 16 anos

15 min de Corrida + salto + exercicios de
resisténcia aerdbia com intensidade 60% -
70% FcMax

Delis-Kaplan Executive Function System uma
bateria de testes para avaliacdo de inibicdo,
fluéncia e flexibilidade cognitiva

Pate (2015)

N = 96, ambos 0s sexos, 9 a 12 anos)
10-20min de Better ideas through exercises
(aerébicos) com intensidade nao relatada

Teste de Rastro, um teste de fluéncia em
matematica e o Teste Digit Span para analisar a
memoria de trabalho

Gothe
etal. (2013)

N = 30, sexo feminino, idade universitaria
(média 20,07)

20 min de Yoga (baseado em habilidades
motoras) com intensidade 60% -70% FcMax

Tarefas de Flanker (que é um indicador do controle
executivo da atencdo) e N-back (que avalia a
memodria de trabalho)

Ellemberg e
St-Louis-
Deschénes
(2010)

N = 72, sexo masculino, 7 a 10 anos

30 min de Basquetebol (baseado na
habilidade motora) com intensidade 63%
FcMax

Choice Reaction Time (CRT) que avalia a
capacidade do sujeito em manter a atencdo e
vigilancia para o estimulo-alvo e a capacidade de
inibir as respostas aos estimulos nédo-alvo.

Kubesch
et al. (2009)

N = 81, ndo relatado, 13 e 14 anos
30 min de Corrida + exercicios de resisténcia
aerobia, intensidade nao relatada

Tarefas Flanker e N-back para avaliar trabalho,
flexibilidade cognitiva e inibicdo da atencdo e
tendéncias comportamentais

Chun
et al. (2015)

N = 27, sexo masculino, 19 a 24 anos
30min de Bicicleta ergométrica (aerébica)
com intensidade 65% FcMax

Physical Activity Readiness Questionnaire (PAR-
Q) para avaliar o estado de salde, a Taxa de
Esforco Percebido (RPE) para determinar o grau de
esforco fisico e Wisconsin Card Sorting Test
(WCST), usado para avaliar atencdo seletiva,
atualizagdo, troca e inibicéo.

Budde
etal. (2010)

N = 60, adolescentes, idade média 14,37
12 mim de Corrida (baseada em aerdbica)
com intensidade 50%-85% FcMax

Teste Digit Span para andlise da memoéria de
trabalho

Cooper
et al. (2018)

N = 39, ambos os sexos, 11 a 13 anos

60 min de Basquetebol (baseado na
habilidade motora) com intensidade 60%-
70% FcMax

Teste Stroop para avaliar atengdo seletiva e
controle inibitdrio; Paradigma de Sternberg para
avaliacdo da memdria de trabalho; Teste de trilha
avaliando a velocidade de processamento das
informacdes e Teste d2 de atencdo que também
avalia a atencdo seletiva

Park e Etnier
(2019)

N = 22, ambos sexos, idade média 15,90

20 mim de Better ideas through exercises
(aerdbicos) com intensidade 60%-70%
FcMax

Teste Stroop; Teste de Modalidades de Simbolos-
Digitos para avaliar a velocidade de processamento
das informacdes e o Teste da Torre de Londres para
avaliacdo de habilidades de planejamento e
resolucdo de problemas.

Berg
et al. (2018)

N =119, ambos sexos, 11 a 14 anos
20-30min de Bicicleta ergométrica (aerébica)
com intensidade 40%-60& FcMax

O Teste de Rede de Atencdo e a Tarefa N-back
foram aplicados para medir a atencdo seletiva e a
memodria de trabalho

Fonte: Adaptado de Liu et al (2020, p.6).




O Quadro 3 foi elaborado com as principais e/ou mais recentes evidéncias que

conversam sobre o efeito agudo do EF nas fungdes executivas e que serviram de base

para a elaboracdo do produto Intensitea. Feito a partir de uma revisdo de literatura nos

bancos de dados cletronicos PubMed, Lilacs/Bireme e Google Scholar, utilizando as

palavras-chaves da dissertacdo (Transtorno do Espectro Autista, ensino superior, funcdes

executivas e exercicio fisico agudo), bem como suas variagoes.

Quadro 3: Resumo dos estudos realizados no ambito do exercicio fisico com acéo na fungéo
executiva, com jovens ou adultos com ou sem TEA

minutos apos a
intervencéo.

(continua)
. GRUPO TESTES/
AUTOR METODO AMOSTRAL AVALIACOES RESULTADOS
Piloto I:  comportamentos
repetitivos  diminuiram  apds
exergaming em comparagéo com
20 min a condicio de controle;
Piloto | GARS-2 (gravidade | desempenho em Digitos para
N 32 alunos com ) L X i
Sessédo TEA: Pi do TEA); Digitos | Tras melhorou; tempo para
. Piloto 1 L
controle (12 pessoas de Span  Forward e | completar o Stroop C diminuiu
ANDERSON- | (video) 4+ 10_1% anos) / Backward; Color | para a condicdo de controle e
HANLEY etal | Exergaming Piloto 11 (10 Trails Test e tarefa | exercicio, com a condicdo de
(2011) Piloto 11 Stroop / medidos | controle melhorando ao méaximo
~ pessoas de 8- , . )
Sessdo antes e ap6s cada |/ Piloto Il: comportamentos
21 anos) / 10 L . L p
controle + atividade repetitivos diminuiram ap6s a
- controle. ; . "
Bicicleta ciclagem cibernética, enquanto o
ergométrica desempenho no Digits
Backwards ~ melhorou em
comparagdo com a condicdo de
controle.
Grupo de
exercicios
aerdbicos
?r?tléﬂgisda de i3 Hopkins Verbal
. Learning Test- -
vigorosa L e O exercicio agudo melhorou o
. Revised;  Modified : z a
(60min) e um | 85 adultos Benton Visual funcionamento do cortex pré-
grupo de | saudaveis (18- . . | frontal, mas ndo do hipocampo;
. | Retention Test; o e
controle  de | 35 anos): exercicios aerobicos agudos
BASSO o Stroop Color and | . . .
assistir a | grupo controle i vigorosos tém beneficios de
et al (2015) . Word Test; Symbol . . -
videos 42, grupo | . . . . | efeitos sociais na cognicdo
. . Digit Modalities Test; . A
(60min). exercicio Diai .1 | dependente do cértex pré-frontal
s igit Span Test; Trail : )
Testes aerobico 43. : e esses efeitos podem durar até 2
- . Making  Test e 2 oA
realizados: horas ap6s o exercicio.
antes. 30. 60 Contrqllt_ad Oral Word
9 ,e ’120’ Association Test.




Quadro 3: Resumo dos estudos realizados no ambito do exercicio fisico com acao na fungao
executiva, com jovens ou adultos com ou sem TEA.

(concluséo)

2 sessoes
1 exercicio
aerébio agudo | 35 jovens, entre Exercicio agudo tem efeitos positivos
(pedalar 30min) | 18-22 anos (sem na funcdo cognitiva; as alteracbes
s Teste de | . . -
e disturbios A induzidas pelo exercicio durante os
. S alternancia de - P
wWu 1 exercicio de | psiquiatricos/ estagios finais do processamento
S s tarefas (software
resisténcia neuroldgicos/ STIM 2.0): mental podem resultar  em
et al (7 exercicios neuromusculare Diditos S.an, desempenho  superior;  beneficios
(2019) com 2x8-12) s, doengas Fo?war d P o seletivos significativos em termos de
*sessdo cardiorrespirator funcéo cerebral, independentemente
i i -~ | Backward - o F A
controle: 30 min | ias e visdo da modalidade de exercicio (aerébica
de leitura normal) ou anaerdbica)
relacionada a
exercicio
62
universitarios,
36 pedalou entre 18-26 anos PAR-Q.  IPAQ, Exercicio agudo de_ intensidade
. (destros, visdo | . - moderada pode ter efeito geralmente
25min e 36 inventario de o e
ZHOU e . normal, IMC - benéfico na mobilizacdo de recursos
leram 25min. lateralidade de A £
QIN T <25, sem | ciih atencionais relacionados ao
(2019) es'ge stroop transtornos imburgo, processamento  perceptivo e a
realizado antes e Lo SRAPM e Teste e e U .
. i psiquiatricos e excitacdo fisioldgica relacionada ao
15 min apos. L Stroop L
neuroldgicos e exercicio.
deficiéncia
fisica)
x As respostas ao cortisol foram maiores
1 sessdo de A . -
exercicio ) apos os dois moc!os de exercicio
26r6bico Quarenta e dois agudo em comparagdo com a condicao
WANG 7 jovens adultos . sedentéria e foram maiores no inicio e
exercicio ‘i Antes/ Depois - . «
et al e (saudaveis) 30 minutos depois em comparagdo
resistido e uma Tarefa Stroop LA ;
(2019) - com as condicOes imediatamente apos
condicéo
g o tratamento. Esses achados sugerem
sedentaria  (em e - )
dias separados) que o exercicio agudo d~e |ntens:|Qade
moderada facilita a fungdo cognitiva.

Fonte: Autora (2021)

Para a selecdo dessas evidéncias alguns pontos foram considerados. O primeiro

ponto consistiu em ter o0 acesso completo para a leitura da evidéncia. O segundo, este em

carater obrigatorio, era que a evidéncia abordasse o efeito agudo do EF nas FE, de

preferéncia que focasse no publico jovem/adulto com TEA, porém, aqueles com o

jovem/adulto sem TEA também foram considerados pois, a partir do método de indug&o®,

é possivel correlaciona-los com o publico-alvo do produto.

8 Inducéo é um processo mental por intermédio do qual, partindo de dados particulares, suficientemente

constatados, infere-se uma verdade geral ou universal, nfo contida nas partes examinadas. E um método
T realizado em trés etapas/fases: observacao dos fendmenos, descoberta da relacdo entre eles e generalizagéo
‘ da relacdo (LAKATOS; MARCONI, 2003, p. 86).




Quanto as medidas/testes de avaliacfes da FE, entre os mais utilizados estao:
Stroop Color e Word Task, Eriksen Flanker Task, Tarefa N-Back, Trilha fazendo as
tarefas A e B, Tarefa de classificagdo de cartas de Wisconsin, Hopkins Verbal Learning
Task, Tarefa de Modalidades de Simbolo Digito, Go / No Go Task, Parar tarefa de sinal,
Simon Task, Tarefa de geracdo de numero aleatério, Torre de Londres, Tarefa de Span de
Digito e Tarefa de Span de Leitura (ANDERSON-HANLEY et al, 2011; BASSO et al,
2015; BASSO; SUZUKI, 2017; WANG et al, 2019; WU et al, 2019; ZHOU e QIN,
2019).

Podemos perceber que as principais evidéncias trabalham com os efeitos do
exercicio aerobico, porém, Soga, Masaki e Gerber (2018), em uma revisdo, examinaram
os efeitos agudos e cronicos do treinamento resistido. Foram consideradas as seguintes
funcGes: controle inibitorio, memdaria de trabalho e flexibilidade cognitiva. E observaram
que, em ambas as condicdes de exercicios agudos e crénicos, os beneficios foram mais
pronunciados para o controle inibitorio. Porém, relatam que ainda ndo ha clareza de como
e quanto a frequéncia, duracéo e intensidade desse treinamento de resisténcia influencia
as funcgdes cognitivas.

Wu e colaboradores (2019) investigaram as duas condicdes de EF (aerdbio e
resisténcia) e seus possiveis efeitos agudos na funcdo cognitiva de 35 jovens (18 a 22
anos de idade). Tanto as duas condi¢fes de exercicio quanto a sessdo controle sedentéria
(leitura) tiveram a duracdo de 30 minutos. O EF aerdbio consistia em pedalar e EF
resistido foi composto pelos seguintes exercicios: leg press, cadeira extensora, supino,
crucifixo, pulldown, rosca direta para o biceps direito e esquerdo (a ser realizado por 2
séries de 8 a 12 repeticdes). A partir das analises da ativacdo neuroelétrica e dos testes de
alternancia de tarefas e Digit Span (Forward e Backward), concluiram que as melhorias
no desempenho na alternancia de tarefas podem estar associadas a aprimorada alocacao
de recursos atencionais e que estas, independem da modalidade de EF.

Em uma meta-analise, Ludyga e seus colaboradores (2016, p.12) investigaram 0s
efeitos do EF na FE em 40 estudos, entre 2006 e 20015, que envolviam criangas, pré-
adolescentes, jovens e adultos mais velhos. Como concluséo, assinalam que, a partir das
evidéncias apresentadas, uma Unica sessdo de exercicios aerobicos ¢ “uma boa estratégia
de preparagdo para uma situagdo que demande alto controle executivo”. A maioria dos
estudos (n=30) investigados utilizaram o design CrossOver, ou Seja, comparava uma
condicdo de EF a uma condicdo controle dentro dos sujeitos. Os demais (n=10)

i consistiram em ensaios randomizados em que um grupo realizava ou néo EF.
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Sobre as intervencdes de exercicio utilizadas estao: bicicleta ergométrica (n=24),
corrida na esteira (n=12) e atividades aerdbicas mistas (n=4). Para a condi¢do de controle,
aos participantes foram propostas atividades de: ficar sentado (n=19), leitura (n=11),
assistir a um video (n=5), exercicio minimo (n=4) ou alongamento (n=1). Sobre as
fungdes executivas analisadas sob efeito agudo do EF consistiram em: controle inibitorio
(n=30), flexibilidade (n=12) e memoria de trabalho (n=7) (LUDYGA et al, 2016).

Outros achados do estudo de Ludyga e colaboradores (2016) mostram que o EF
aerdbico de intensidade moderada’® promove maiores melhorias de desempenho cognitivo
do que exercicio de intensidade leve ou forte, confirmando o estudo de Kamijo e
colaboradores (2007) que, ao avaliar adultos jovens, concluiram que, apds 20 minutos de
exercicios leves e moderados, houve maior beneficio na FE de aten¢do, quando
comparado ao EF de alta intensidade. Dois anos depois, adicionalmente, esses autores
avaliaram jovens e idosos que apresentaram melhora do controle inibitdrio maior apds
EF de intensidade moderada (KAMIJO et al, 2009).

Em conclusdo perante as evidéncias analisadas, Ludyga e colaboradores (2016)
sugerem que sessoes curtas (entre 10 e 60 minutos) de exercicios aerdbicos de intensidade
moderada sejam usadas para criar condi¢des adequadas para o processo de aprendizagem
no ensino superior pois, ¢ um contexto com demandas elevadas das fungdes executivas.
Além do mais, apesar de os efeitos terem tempo limitado, o uso de uma tnica sessdo de
EF tem a vantagem de promover imediatamente os beneficios na cogni¢do de ordem
superior, ndo requerendo um periodo de treinamento.

Zhou e Quin (2019) investigaram 62 universitarios (entre 18-26 anos) e
objetivaram investigar os efeitos agudo de uma sessdo de 25 minutos de pedalada
(exercicio aerdbio de intensidade moderada). Concluiram que o EF proposto levaram a
maiores amplitudes para as tarefas do Stroop Test, indicando que uma Unica sessdo de EF
aerobio, de intensidade moderada pode ter “um efeito benéfico na mobilizagdo de
recursos atencionais relacionados ao processamento perceptivo e a excitacao fisioldgica
relacionada ao exercicio” (ZHOU; QUIN, 2019, p. 8).

Ou seja, ap6s 25 minutos de pedalada os universitarios obtiveram melhor
desempenho no Stroop Test ao responder corretamente e com maior velocidade os nomes
e cores da tarefa, indicando assim, maior capacidade em estar atencdo as informacdes
(cores e nomes) e em inibir estimulos/ruidos externos a tarefa (ZHOU; QUIN, 2019).

7 % Exercicio aerébio moderado foi definido como exercicio em 55-70% da frequéncia cardiaca maxima, 40-
60% do VO2 max ou classificacdo 11-13 na escala de esforgo percebido (LUDYGA et al, 2016).
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Quanto a duracdo dos beneficios imediatos na cognicdo, a pesquisa de Basso e
colaboradores (2015, p. 798) concluiu que “uma sessdo aguda de 50 minutos de exercicio
aerdbio de intensidade vigorosa em adultos saudaveis melhora o cortex pré-frontal, mas
ndo a cognicdo dependente do hipocampo'®”. Sendo assim, uma intervencdo de EF
aerobio além de aumentar de forma aguda a fungdo do cortex pré-frontal no inicio da
idade adulta, pode promover efeitos sociais mesmo em adultos que sdo saudaveis e com
bom funcionamento executivo, persistindo por até 2 horas ap06s o término do EF.

Dada a grande variedade de protocolos de EF que se diferem conforme o tipo de
exercicios, intensidade e duracdo, podemos perceber que ndo ha um padrdo para avaliacéo
da influéncia do EF sob a FE. Porém, Basso e Suzuki (2017, p.130) propdem uma
padronizacdo (ver Figura 8) para estudos do EF agudo baseada nas evidéncias estudadas.
E afirmam que os efeitos mais relatados consistem em: melhoria em FE que dependem
do cortex pré-frontal, melhoria no estado e humor e diminuicdo no nivel de estresse
(BASSO; SUZUKI, 2017).

Figura 8 — Padronizacéo de estudos de EF agudo propostos

Medi¢Zo e categoria de exercicio agudo Valores

1) Duracao (medida em minutos)

Baixo 0 a 15 minutos
Moderado 16 a 45 minutos
Longo 46 minutos ou mais
2) Intensidade (medida em porcentagem de VO 2 max)
Baixo <39
Moderado 40a59
Alto 260
3) Esforco percorride
Medido pela Escala de Avalia¢des de Esforgo Percebido de Borg 62a20

4) Indice de exercicio
Um valor combinado de durag3o, intensidade e esfor¢o percebido
Calculo: (% da hora +% do VO2 max +% da escala) / 3

Duragdo, intensidade e esforgo percebido referem-se a propria sessdo de exercicios, excluindo o aquecimento e
esfriar. Consulte a Figura 1 suplementar para obter mais detalhes e um modelo de coleta de dados.

Fonte: Basso e Suzuki (2017, p.130)

No decorrer do planeta 4 vimos que o exercicio fisico é capaz de estimular regides
do cérebro envolvidas nos processos motores e cognitivos assim, literaturas recentes
defendem o uso EF antes de atividades que envolvam aprendizagem de novas

informacdes, sejam elas motoras (reabilitacdo fisica, por exemplo) ou cognitivas. E o caso

10 Exercicios de longo prazo, durante dias e semanas, podem melhorar o desempenho de tarefas dependentes
> do hipocampo como: memdria espacial, condicionamento de medo contextual, aprendizagem de esquiva-
passiva, reconhecimento de novos objetos e padrfes separagdo (BASSO et al, 2015).
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do estudo de Moriarty e seus colaboradores (2019) ao considerar que o EF pode servir
como uma terapia adjuvante para terapias cognitivas e motoras. Apresentam a abordagem
exercise priming que consiste no uso de EF aer6bico agudo como preparacdo para
realizacdo de terapias cognitivas e motoras. Para eles, esta abordagem tem potencial de
aplicacdo ndo somente em contextos de terapias e reabilitacbes, como também,
educacionais.

Vimos também que sessBes agudas de EF podem promover ganhos cognitivos que
sdo mediados pelo aumento do fluxo sanguineo e ativacdo cortical, crescimento dos
fatorores neurotrdficos, hormonios e miocinas. Para Moriarty e seus colaboradores (2019)
apo6s uma sessao de EF aerdbio (intensidade baixa a moderada) a oxigenagdo cerebral
permanece elevada por até 30minutos. Uma melhor oxigenagdo cerebral reflete em
aumento de atividade cortical, levando a melhor funcionamento de processos cognitivos

como memodria de trabalho e atencéo.

Ufal

Chegamos ao fim de mais um planeta!

O planeta 4 buscou te mostrar as principais evidéncias que
embasaram a cria¢do do produto Intensitea.

A partir delas foi possivel correlacionar, analisar, avaliar e
tomar decisdes essenciais sobre quais exercicios utilizar,
guanto tempo e com qual intensidade e quais testes/medidas
utilizar para avaliar as funcdes executivas desejadas.

Sendo assim, 0 planeta a seguir vai te descrever o passo a passo

da elaboracéo do produto.




BEM-VINDO(a) AO PLANETA 5

AQUELES QUE PASSAM POR NOS (...) DEIXAM UM
POUCO DE SI, LEVAM UM POUCO DE NOS:
A ELABORACAO DE UM PRODUTO EDUCACIONAL

Conectar-se com 0 outro vai além de um cruzar de olhares e de
palavras, € uma experiéncia que transcende tempo e espaco. Todas as
pessoas que encontramos, que passam por nos, e que nos fazem sentir
qualquer coisa, tém papel importante em nossa vida.

As experiéncias com o cuidado da pessoa com TEA me deixaram um
pouco de cada um/uma e sdo cruciais ao background que tambem foi base
para a laboracdo do produto Intensitea. Neste planeta 5, busco te explicar
como, onde, quando e quem validou o produto. Deste modo, busco deixar

um pouco de mim a um grupo que tanto me deixou.




5.1 Caracteristicas metodoldgicas do estudo

A elaboracéo do produto Intensitea, partiu de uma hipétese e teve seu estudo
aprofundado nos limites de uma realidade especifica (pessoas com TEA no ensino
superior). Para tanto, buscou-se por antecedentes, maior conhecimento, para entdo
planejar uma pesquisa experimental. Ao demonstrar essas caracteristicas, para Trivifios
(1987), o Intesitea trata-se de um estudo exploratério. O objetivo principal desse tipo de
estudo ¢ “proporcionar maior familiaridade com o problema”, sendo assim, oportuniza o
aprimoramento de ideias, um planejamento flexivel (GIL, 2002, p. 41) e permite, ao
pesquisador, 0 aumento da experiéncia em torno de determinada realidade (TRIVINOS,
1987).

Ao planejar um estudo exploratério, o pesquisador encontra elementos
necessarios que lhe permitam ter contato com a populacdo investigada e obter os
resultados que deseja (TRIVINOS, 1987). Para Minayo e Sanches (1993), quando o
fendmeno de investigacdo é complexo maior devera ser a dedicacdo para garantir uma
quantificacdo adequada, dada a dificuldade de mensuracdo e quantificacdo inerentes a
algumas atividades. Portanto, é possivel ao pesquisador, baseado em teorias, a elaboragédo
de um instrumento, por exemplo, caracterizando num estudo descritivo do que foi
planejado.

Partindo desse ponto descritivo, outra caracteristica refere-se quanto a natureza
deste estudo, que pode ser classificando como pesquisa aplicada por: utilizar sujeitos
humanos; tratar-se de problemas imediatos; ter como ambiente o mundo real; ter controle
limitado das variaveis e por pretender fornecer valor direto para a préatica profissional
(THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012). Silva e Menezes (2005, p. 20) reforcam
que a pesquisa aplicada “[...] objetiva gerar conhecimentos para aplicagdo pratica,
dirigidos a solucéo de problemas especificos e envolvendo verdades e interesses locais”,
0 que corrobora com a classificacdo da presente pesquisa.

Para Piovesan e Temporini (1995, p. 318), a pesquisa exploratéria é um
procedimento metodoldgico de abordagem qualitativa, “indicado em pesquisa N0 campo
da saude publica”. Para Trivifios (1987) os estudos com abordagem metodolégica de
pesquisa qualitativa também surgem como alternativas para investigacdo na area da
educacdo. Sendo assim, a pesquisa para o Intensitea, como forma de abordagem que trata

de tematicas das areas da salde e educacdo, constitui-se em uma pesquisa qualitativa.
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Uma pesquisa qualitativa tem como objetivo descrever, compreender e explicar
seu objeto de estudo (SILVA; MENEZES, 2005). Partindo do pressuposto que
pesquisador e 0 objeto do estudo sdo de mesma natureza, a intengdo com este estudo se
aproxima das consideracGes de Minayo e Sanches (1993, p. 243), que trazem a abordagem
qualitativa como aquela que permite uma aproximacao fundamental de intimidade entre
0 sujeito e seu objeto de estudo: “[...] uma vez que ambos sdao da mesma natureza, ela se
volve com empatia aos motivos, as intengdes, aos projetos dos atores, a partir dos quais
as acOes, as estruturas e as relacbes tornam-se significativas”. Portanto, esse tipo de
abordagem afirma-se no campo do simbolismo e da subjetividade.

Trivifios (1987) destaca cinco caracteristicas de um estudo qualitativo logo,
também fizeram parte do percurso metodolégico da elaboracdo do produto. Séo elas:

e A pesquisa qualitativa tem o pesquisador como instrumento-chave e o
ambiente natural torna-se fonte direta de dados;

e A pesquisa qualitativa é descritiva, sendo assim, seus resultados podem
ser expressos em descri¢des, narrativas, documentos, fotografias, entre
outros;

e Os pesquisadores qualitativos preocupam-se com os resultados e produtos,
mas, também com o processo;

e Por partirem de um fendmeno social, as analises dos dados por parte dos
pesquisadores qualitativos tendem a ser indutivas;

e A preocupacao essencial da abordagem qualitativa € o significado, ou seja,

garantir pressupostos que fundamentem a vida das pessoas.

Ao contrario do que muitos pensam, embora a pesquisa qualitativa preocupe-se
com a interpretagcdo e compreensdo de fendmenos/objetos, Panasiewicz e Baptista (2013)
afirmam que o pesquisador pode se utilizar dos dados quantitativos, e o fato de nédo
precisarem apoiar-se em informacdes estatisticas ndo significa que sejam especulativas,
pois pesquisas qualitativas contribuem para o pensamento cientifico com objetividade e
validade conceitual (TRIVINOS, 1987).
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5. 1.1 Local de realizacéo da pesquisa: onde o produto foi validado?

A pesquisa teve como locus a Universidade Federal do Para (UFPA), uma
instituicdo federal de ensino superior vinculada ao Ministério da Educacdo (MEC), por
meio da Secretaria de Ensino Superior (SESu). A UFPA tem como principio a integracao
das funcdes de ensino, pesquisa e extensdo assim, e a missdo de "Produzir, socializar e
transformar o conhecimento na Amazonia para a formacgdo de cidaddos capazes de
promover a construcdo de uma sociedade inclusiva e sustentavel” (UFPA, 2021, néo
paginado).

Criada pela Lei n® 3.191, de 2 de julho de 1957, a UFPA é formada por 15
institutos, 12 campi, nove nucleos, 36 bibliotecas universitarias integradas pelo Sistema
de Bibliotecas -Sibi, um complexo hospitalar formado por dois hospitais universitarios,
uma escola de musica, uma de teatro e danca e uma de aplicacdo. Segundo o0 Anuario
Estatistico de 2020 (ano base 2019) elaborado pela Pro-Reitoria de Planejamento da
UFPA, o ensino de graduacdo alcangou a marca de 38.786 mil estudantes e a pés-
graduacdo, em torno de 10.024 mil estudantes (UFPA, 2021).

A UFPA atende 529 discentes que sdo PcD’s, sendo o campus Belém com mais
demanda, comportando 404 pessoas com alguma deficiéncial. Destes, vinte e dois (22)
sdo diagnosticados com TEA, todos matriculados em cursos de graduagdo do campus
Belém (UFPA, 2021). Portanto, a pesquisa foi realizada especificamente no campus
Belém (localizado na cidade de Belém do Para, na rua Augusto Corréa, nimero 01, bairro
Guama) por ser a maior Universidade do Norte e com maior numero de alunos com TEA
(22 alunos) matriculados no ensino superior das instituicdes publicas da regido (UFPA,
2021).

5.1.2 Cuidado com os baobas!? : Em qual contexto o produto foi validado?

Ninguém poderia imaginar que no inicio do ano de 2020 uma mudanca global
estava prestes a acontecer. A mudanca foi causada pela pandemia do virus SARS-CoV?2,
0 Covid-19 e, a medida que ela avangou pelo mundo, setores da sociedade foram

desafiados a se reordenar, ressignificar e reestruturar. No setor educacional nédo foi

! Deficiéncia Fisica: 194 alunos; Deficiéncia Intelectual: 11 alunos; TEA: 22 alunos; Deficiéncia
Visual:125 e Deficiéncia Auditiva: 52.

2 Em O Pequeno Principe, baobas sdo arvores gigantes. Ele removia as sementes dos gigantescos baobas
em seu pequeno planeta todas as manhas. Fazia isso, para cortar o mal pela raiz, por medo de que as arvores
se tornassem grandes demais...e assim, suas raizes gigantescas destruiriam tudo!
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diferente. Para Daniel (2020, p.1), a pandemia “é um grande desafio para os sistemas de
educacdo”. Devido ao Covid-19, as IES foram desafiadas a fazer a transi¢éo para o ensino
on-line, estando a tecnologia no centro das adaptagdes educacionais em quase todos 0s
casos (WIJESOORIYA et al, 2020).

Para reduzir a transmissdo e infeccdo do virus varios governos sugeriram ou
ordenaram por meio de decretos medidas preventivas como o uso de méscaras e
distanciamento ou isolamento social. Sendo assim, diversos campi universitarios
transitaram para aprendizado remoto de carater emergencial, sendo as aulas ministradas
de maneira on-line. Atualmente, algumas universidades oferecem aulas assincronas,
“onde os instrutores preparam tarefas ou gravam palestras e os alunos podem conclui-las
em seu proprio ritmo”, outras usam “a aprendizagem sincrona que ocorre em um
momento especifico por meio de um meio especifico” (AGUILERA-HERMIDA, 2020,
p.2).

Para Daniel (2020, p. 3), o trabalho assincrono funciona melhor nos formatos
digitais e possui beneficios como:

e Oferecer aos professores flexibilidade na preparacdo de materiais de
aprendizagem e permitir que os alunos lidem com as demandas de casa e
do estudo.

e Os professores ndo precisam entregar 0 material em um horario fixo: ele
pode ser postado on-line para acesso sob demanda e os alunos podem se
envolver com ele usando wikis, blogs e e-mail para atender as suas
agendas.

e Os professores podem verificar a participacdo dos alunos periodicamente
e marcar reunides on-line para alunos com necessidades ou perguntas
especificas. Assim, a criacdo de uma sala de aula digital assincrona oferece
aos professores e alunos mais espago para respirar.

Embora a educacdo/ensino on-line seja objeto de estudo h& décadas, alunos em
todo o mundo tiveram que transitar do ensino presencial para um ambiente de
aprendizagem on-line de modo repentino, sem planejamento e estrutura para tal.
Aguilera-Hermida (2020) caracteriza a educacgdo on-line/remota como aquela onde 0s
alunos e professores/instrutores estdo fisicamente distantes. A interacdo nessa
modalidade de ensino é mediada pela tecnologia e para que seja eficaz, € necessario que
haja planejamento e um cuidado com o design instrucional e assim, permita a interagéo e

colaboragédo entre professores-alunos. Nesse sentido, a educacdo on-line e a pesquisa
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habilitada para internet “ndo devem ser simplesmente uma nova maneira de fazer
trabalhos tradicionais, mas sim uma oportunidade de tirar proveito de como a tecnologia
pode ser melhor usada para desenvolver novas e melhores maneiras de fornecer cuidados”
(WIJESOORIYA et al, 2020).

Sobre a tecnologia, Aguilera-Hermida (2020) ressalva que € importante
considerar os fatores relacionados ao uso e aceitacdo da tecnologia que sdo preditores de
uma aprendizagem on-line eficaz. Visto que h& possibilidade de que as combinacdes de
modalidades de ensino e o uso sem confianca da tecnologia por parte dos alunos possam
sobrecarregar, afetando negativamente o aprendizado de novas informacdes.

De fato, a pandemia nos proporcionou reflexdes sobre novas forma de fazer, de
ensinar, de educar, de interagir e de pesquisa. No contexto das pesquisas, Wijesooriya e
seus colabores (2020) relatam que as medidas de prevencdo ao COVID-19 encerram
pesquisas cientificas clinica e tradicional basica onde os pesquisadores tiveram que
redirecionar o foco do trabalho para o que poderia ser feito durante a pandemia. Por isso,
as pesquisas que normalmente precisam que 0s sujeitos investigados passem por exames,
testes laboratoriais, redirecionaram a atencdo a acdes como a obtencdo do consentimento
livre esclarecido e acompanhamentos clinicos que ndo demandem exames fisicos e/ou
laboratoriais e que possam ser feitos usando tecnologia remota.

Os resultados do estudo de Aguilera-Hermida (2020) — composto por 270
universitarios com média de idade 21,9 — mostraram que com a transi¢cdo da modalidade
de ensino, o uso da tecnologia aumentou, porém diminuiu-se motivacao, autoeficacia e o
envolvimento cognitivo do aluno. Nesse estudo sobre como melhorar a aceitagdo do
ensino remoto emergencial, Aguilera-Hermida (2020, p. 8, italico nosso) apresenta
solugdes como:

e Alunos e professores devem promover uma atitude positiva em relacdo a uma
situacdo temporaria, refletindo que é importante falar sobre os medos dos alunos e
transforma-los em oportunidades.

e N&o se trata apenas de conteddo. O ensino remoto emergencial requer um certo
grau de habilidades de autorregulagdo, em que os alunos precisam gerenciar seu
processo de aprendizagem, por iSso conversas metacognitivas ajudardo alunos e
professores no monitoramento do processo de ensino.

e A motivacéo dos alunos é um fator complexo, mas pode ser influenciada. Textos e

acOes de incentivo podem fazer a diferenca na motivacdo dos alunos.
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e Acessibilidade ndo é apenas ter internet ou computador. Condicdes familiares e
ambientais impactam o nivel de concentracdo e a acessibilidade aos instrumentos
educacionais. Por isso devem ser um fator comum durante as aulas remotas: a
flexibilidade, tolerancia e comunicagéo.

A pandemia reverbera em muitas novas preocupacdes entre a populacdo
académica, em que além das restricGes sociais, 0s universitarios tém de adequar-se ao
aprendizado virtual gerando medo, ansiedade e depresséo (ROGOWSKA et al, 2020).
Para Zhang e colaboradores (2020), isso também pode resultar em sofrimento cognitivo,
emocOes negativas, agressividade, reducdo da qualidade do sono ou sensacdo de
dorméncia no decorrer do dia.

Rogowska e colaboradores (2020) pesquisaram 1.512 alunos de onze
universidades ucranianas, com média de idade de 20 anos e indicam que estudantes
universitarios tém maior risco de ter problemas de salude mental, e que a ansiedade e
depressdo estdo, até certo ponto, relacionadas ao género (maior no sexo feminino) e ao
nivel de atividade fisica (menor em pessoas fisicamente ativas®).

Através de seus achados, acreditam que a atividade fisica € um meio barato e
eficaz para lidar com os efeitos negativos da pandemia por COVID-19 e ainda, que esses
resultados podem ser usados em campi universitarios com intuito de prevenir e tratar 0s
agravos a saude mental. Por fim, propGem a introducdo de exercicios fisicos on-line em
plataformas de e-learning como Moodle, MS Teams e Zoom, conduzido por um
profissional na area de exercicios (ROGOWSKA et al, 2020).

O recente estudo de Zhang e colaboradores (2020) avaliaram o impacto do surto
do Covid-19 na saude mental de 66 estudantes universitarios chineses e concluiram que
uma intervencao recomendada para universitarios que visa a prevencao de transtornos de
salde mental e a manutengdo do bem-estar durante a pandemia pode basear-se em 108
minutos de EF com intensidade leve ou 80 minutos de EF moderado ou 45 minutos de
modo vigoroso por dia.

Portanto, a partir desse contexto pandémico em que o produto Intensitea foi
criado, o processo de validacao foi realizado de modo remoto pelo aplicativo de reunides
Google Meet. No subtdpico a seguir conheceras um pouco mais sobre quem validou o

produto: o universitario com TEA da UFPA e o painel de especialistas.

3 Aguelas que praticam 150 minutos ou mais por semana de atividade fisica estruturada (ROGOWSKA et
al, 2020).
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5.1.3 Participantes da pesquisa e os cuidados éticos: Quem validou o produto?

Os discentes que participaram da validag&o do produto foram selecionados a partir
do estagio curricular do programa de mestrado da pesquisadora, ja abordado no tépico
3.2 (pagina 45). Ap6s a aprovacio pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da UFPA sob
CAAE: 34636020.4.0000.0018 (ver Anexo A), foram enviados e-mails para dez discentes
com TEA (9 do sexo masculino e 1 do sexo feminino) e seus familiares, convidando-lhes
para participar da pesquisa de modo voluntario.

A escolha por esses dez discentes com TEA deu-se por dois motivos: primeiro,
esses discentes participaram das avaliagdes fisica e terapéutica ocupacional no periodo de
estagio, 0 que permitiu maior e melhor conhecimento dos mesmos e segundo, 0s dez
atenderam aos seguintes critérios de inclusdo:

e Estar regularmente matriculado na UFPA, com ingresso por meio de cotas para
PcD, vaga adicional para PcD ou ampla concorréncia.

e Ter diagnostico de TEA (com ou sem comorbidades associadas) apresentado por
meio do diagnodstico comprovado por laudo médico (utilizando a Classificacdo
Internacional de Doencas — CID 10 F.84 ou Manual Diagnostico e Estatistico de
Transtornos Mentais — DSM-V).

e Os que apresentam o diagnostico de TEA associado a outras comorbidades
puderam participar, desde que ndo houvesse prejuizo cognitivo significativo para
a execucao das atividades sugeridas.

e Foi condicionante ainda de inclusdo na pesquisa, a assinatura: do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), com a autorizacdo do responsavel
legal, mediante a também assinatura do referido termo (Apéndice B); do Termo
de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) e do Termo de autorizacdo para uso
de imagem e voz (Apéndices C e D, respectivamente).

Quatro fatores foram entendidos como aspectos excludentes da pesquisa: a) o
discente ndo estar matriculado na UFPA ou com matricula irregular; b) ndo apresentar
laudo médico comprovando o diagndstico de TEA (com ou sem comorbidades
associadas); c) apresentar comprometimento fisico e/ou cognitivo significativos que o
impedisse de realizar as atividades propostas e d) discente e responsavel recusar-se a
assinar o TCLE, TALE e o Termo de autorizagéo para uso de imagem e voz.

Esses termos abordaram todo o procedimento metodoldgico da pesquisa, bem

como importantes cuidados éticos. O primeiro consistiu no sigilo e confidencialidade das
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informacdes obtidas pela pesquisadora, sendo assegurado aos discentes que 0s dados nao
serdo divulgados de forma a possibilitar a sua identificacdo. Para melhor coleta e
observacao dos dados, foi solicitado permisséo para a gravacdo das sessdes (Apéndice
D), porém, so foi feita mediante a autorizacéo e serdo utilizadas apenas para a analise dos
dados e de uso restrito a pesquisadora. Portanto, a privacidade foi assegurada.

O segundo cuidado tratou de possiveis riscos que a pratica do EF poderia causar,
tais como desequilibrio e, consequentemente, uma queda, vertigem e cefaléia. Visando
interromper ou minimizar esses riscos, optou-se por planejar exercicios de simples
execucdo e com intensidade moderada. Ainda assim, houve compromisso da
pesquisadora na aten¢do na prescri¢do dos exercicios e avaliagdo do ambiente em que o
participante esteve realizando as atividades na primeira sessdo on-line com os alunos e
responsaveis. Neste sentido, além da supervisdo on-line da pesquisadora, houve
supervisdo presencial pelo(a) responsavel.

O terceiro cuidado tratou da responsabilizagdo da pesquisadora na assisténcia
integral as complicacdes e danos decorrentes dos riscos previstos, portanto, a
pesquisadora teve 0 compromisso de: estar atenta aos sinais verbais e nao verbais de
desconforto; assegurar a confidencialidade e a privacidade, a protecdo da imagem e a ndo
estigmatizacédo (garantindo a ndo utilizacdo das informacGes em prejuizo das pessoas e/ou
das comunidades, inclusive em termos de autoestima, de prestigio e/ou econdmico —
financeiro) e respeitar os valores culturais, sociais, morais, religiosos e éticos, bem como
0s habitos e costumes dos alunos e seus familiares.

Por fim, foi esclarecido aos participantes que o estudo seria suspenso
imediatamente ao perceber algum risco ou dano a salde, pois, 0s participantes que
sofressem qualquer tipo de dano (previsto ou ndo no termo de consentimento) resultante
de sua participacdo teria o direito a assisténcia integral garantido.

O conteudo dos e-mails enviados aos dez alunos com TEA e responsaveis
consistia: apresentacao da pesquisadora; a temética o estudo; o objetivo; os termos éticos;
informacdo de orientacédo e coorientagédo do estudo, bem como a sugestao de agendarmos
uma reunido on-line, pela plataforma Google Meet, para esclarecimento da pesquisa e
entdo decidir ou ndo pela participagdo voluntaria no estudo. Cinco alunos (juntamente
com seus responsaveis) deram retorno positivo ao e-mail enviado. Apos suas respostas,
marcou-se com cada um o dia e horario para a primeira sessdo da pesquisa: a reuniao

online com o aluno e responsavel para esclarecer, tirar dividas, sobre a pesquisa.
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A primeira sessdo ocorreu pela plataforma Google Meet no més de abril de 2021
e estiveram presentes a pesquisadora, o aluno participante da pesquisa e um/uma
responsavel. O encontro foi iniciado com a pergunta sobre como estava a rotina do aluno
e a apresentacao da pesquisadora destacando as experiéncias académicas e profissionais
relacionadas ao TEA. Posteriormente, foi exibida uma apresentacdo feita pela
pesquisadora no PowerPoint que constava: descricdo dos termos de
consentimento/assentimento/autorizacdo, o tema da pesquisa, a justificativa e a
importancia, o objetivo geral e a descri¢do detalhada da metodologia de todas as sessdes
que estavam sendo propostas ao aluno.

Apos a apresentacdo, foi utilizado o Questionario de Prontiddo para Atividade
Fisica - PAR-Q* (Anexo B), como referéncia para investigagio de riscos
cardiorrespiratorios que pudessem impedir a pratica do EF, acrescido por perguntas sobre
dores, lesbes ou possiveis cirurgias realizadas pelos alunos. Durante toda a apresentacdo
o aluno e responséavel foram incentivados a esclarecer possiveis ddvidas sobre o que
estivera sendo explicado, a qualquer momento. O encontro teve duracdo média de 50 a
60 minutos e foi finalizado com agradecimento pela atencdo e disponibilidade dos
presentes.

Com a primeira sesséo realizada, quatro alunos (sexo masculino), juntamente com
0S responsaveis, aceitaram participar da pesquisa de modo voluntario. Foi definida,
portanto, a amostra do estudo que iria validar o produto Intensitea: quatro alunos de
graduacdo da UFPA (campus Belém) com diagnostico de Transtorno do Espectro Autista,
do sexo masculino, com idades entre 21 e 25 anos. Todos esses alunos foram apresentados
e avaliados nas atividades de estagio o que permitiu observa-los e conhecé-los de maneira
mais aprofundada. Assim, a fim de melhor caracterizar os alunos que validaram o
produto, eles serdo chamados, como em O Pequeno Principe, de asteroides.

O primeiro asteroide € o Al, tem 25 anos e recebeu o laudo de TEA nivel leve
com 19 anos de idade. Como sintoma associado ao TEA, apresenta Transtorno Obsessivo
Compulsivo (TOC) e hipersensibilidade sensorial a sons, sabores, toques e temperatura.
Quando em atividade que exijam maior tempo de atencdo, apresenta movimentos
estereotipados com as maos e nariz. No contexto universitario, relata apresentar
dificuldades em atividades que demandem planejamento, organizacao e interacdo social,

como fazer atividades em grupo, aproximar-se dos pares e iniciar e manter contato com

4 Uma bateria simples de sete perguntas para determinar se os individuos sdo capazes de se tornar mais
ativos fisicamente de maneira segura e sem risco a satde cardiovascular (BREDIN et al, 2013).
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eles. Tem, ainda, dificuldades em escrever e prestar atencao a explicacdo do professor ao
mesmo tempo, ndo conseguindo concentrar-se em uma tarefa por 1 hora, por exemplo.
Faz uso de medicamento para ansiedade (n=1) e homeopéticos para imunidade (n=2).
Nosso asteroide Al é muito habilidoso com atividades de leitura, idiomas e célculo...
embora reforce que a falta de atencdo ainda seja impedimento para que se dedique mais
tempo a elas.

O segundo asteroide, A2, tem 24 anos e recebeu o diagnostico de TEA nivel leve
de maneira tardia, aos 23 anos, quando entrou na Universidade. Como sintoma associado
ao TEA, apresenta transtornos hipercinético e de ansiedade e hipersensibilidade a sons,
temperatura, toques, movimento de corpo e cabeca. Apresenta também cardiopatia
congénita, a qual recebe acompanhamento e ndo o impossibilita de realizar suas
atividades. Quando esta em atividades de grupo ou que demandem muito tempo, tem
movimentacao estereotipada com maos, pernas; quando ndo pode agita-los, necessita de
algum objeto em mé&os para acdo motora. No contexto universitério, relata apresentar
dificuldades em atividades que demandem flexibilidade, planejamento, organizacao e
interacdo social.

O A2 apresenta dificuldade em manter contato visual, afirma ter pouca relagdo
com os pares e com professores na universidade, pois ndo sabe como iniciar e manter
contato com esles. Normalmente n&o conversa e ndo pede informacdes, e se tiver algum
problema, leva dias para buscar o professor. Tenta mandar e-mail com as davidas ou para
tentar comunicacdo, mas nao sabe como escrever direito e, as vezes, acaba desistindo.
Dependendo da aula/assunto/matéria consegue manter aten¢do, mas ndo por muito tempo.

Relata dificuldade em acordar e sentir muito sono durante o dia e estar
desmotivado para realizar suas atividades, dedicando-se mais aos jogos de videogame.
Faz uso de medicamentos para reducdo da ansiedade (n=1), antidepressivos (n=2). O
asteroide A2 tem muita habilidade com tecnologias, idiomas, informatica e jogos, muitas
vezes utilizando-se delas para reduzir seu nervosismo.

O terceiro asteroide é 0 A3, tem 25 anos e apresenta diagndstico de TEA nivel
leve. Com olhar frequentemente para baixo e falas sem articulagcéo adequada da boca (fala
baixa, timida, com as mé&os entre o queixo e a boca), € um aluno introspectivo e objetivo
em suas respostas. Como reside em outro municipio do Estado, o translado de casa até a
UFPA ¢ realizado de modo fluvial e/ou rodoviario, o que lhe reverbera em cansaco e
ansiedade ao chegar na Universidade. Por isso, sente que apenas no final do turno passa

a ter mais atencdo e eficécia nas atividades académicas. Relata ter pouco relacionamento
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com seus pares, apenas 0 necessario. Ainda que de forma regular, o A3 relata gostar de
fazer atividades de defesa pessoal e exercicios de abdominais. As artes-visuais sdo suas
principais habilidades.

Antes de apresentar-te o Ultimo asteroide, é valido ressaltar que as caracteristicas
introspectivas, falas curtas e objetivas presentes nos trés primeiros ndo foram observadas
em nossas sessdes on-line. Ao contrario, mostraram-se mais responsivos aos comandos e
0s movimentos estereotipados e a fala baixa, timida (no caso do A3) ndo foram
observados com tanta frequéncia. Sugere-se, como hipotese, que a inobservancia de tais
caracteristicas, deve-se ao fato de estarem em um ambiente que conhecem, portanto, se
sentindo seguros, somado a auséncia de contato fisico entre aluno e pesquisadora.

O quarto asteroide, A4, tem 21 anos e diagndstico de TEA nivel leve. Diferente
dos anteriores, ndo relata dificuldades em interagir socialmente, ao contrario, gosta muito
de conhecer e interagir com novas pessoas, em especial do sexo feminino, pois gosta de
abragar, beijar e ficar tocando na pessoa (0 que, as vezes, causa distanciamento por parte
de algumas pessoas). Por esse motivo, esta ansioso para o retorno das aulas presenciais.
Possui seletividade alimentar e usa medicamento (n=1) indicado para tratamento de
psicoses agudas e cronicas e, também, ansiedade e depressdo. Apresenta fala robotizada
(mesma entonacdo), pedante, com comunicacgéo objetiva e literal.

No contexto universitario segue suas rotinas, cumprindo os horarios, com certa
autonomia e responsabilidade, mas tem dificuldade de concentracdo em ambientes
agitados e com muitos estimulos visuais e sonoros e estressa-se com mudancas repentinas
na rotina. O A4, além de muito acolhedor e prestativo, tem habilidades em leitura, escrita
e jogos eletronicos.

5.1.4 Planejando o produto: selecdo de testes e exercicios

Com o aceite em participar da pesquisa, foram definidos em conjunto
pesquisadora, aluno e responsavel, datas e horarios das demais sessdes. Os alunos foram
convidados a participar de duas sessdes on-line: a primeira, chamada de Sesséo Controle,
consistiu em assistir aum video sobre a tematica da Satde Cerebral, e a segunda, chamada
Sessdo Exercicio, tratou-se da realizagéo do circuito de EF. Ambas as condigfes foram
realizadas por 25 minutos e seguindo o mesmo desenho (ver Figura 11): testes da fungéo
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executiva + controle ou exercicio + teste da funcéo executiva + testes da funcdo executiva

(30 minutos apds a condigdo exposta).

Figura 9 — Desenho da metodologia

E-MAIL CONVITE (N = 10)

RESPOSTA POSITIVA
AO E-MAIL CONVITE (N = 5)

)

SESSAO 1 - REUNIAO ALUNO
E RESPONSAVEL (N = 5)

{\ALUNOS PARTICIPANTES (N = 4) /\

SESSAO CONTROLE | SESSAO EXERCICIO
Testes das fungdes executivas Testes das fungdes executivas

\ 2

25 minutos de exercicio fisico
baseado em circuito

I 7 DIAS DEPOIS... I
Imediatamente apés Imediatamente apés

25 minutos de exibicéo de video

Testes das fungdes executivas Testes das fungdes executivas
30 minutos apos o video 30 minutos apds o EF
Testes das fungdes executivas Testes das fungdes executivas

Fonte: Autora (2021)

Assim, as sessOes compreenderam em: sessdo 1, com apresentacdo da pesquisa,
objetivos, metodologia e termos de aceite para o discente e seus responsaveis; sessdo
controle, com a avaliagéo de funcdes executivas + condicdo controle (assistir a um video)
+ reavaliacdo de funcGes executivas imediatamente apds e 30 minutos apds a condigdo

exposta; e sessdo exercicio, com a avaliacdo de funcbes executivas + condigdo de EF
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(circuito) + reavaliacdo de funcdes executivas imediatamente apos e 30 minutos apds.
Cada sessdo teve duracdo média de 60 a 90 minutos e serd detalhada nos subtopicos a

sequir.
5.1.4.1 Testes das Fungdes Executivas

Para a avaliacdo das FE, dois testes foram selecionados por serem 0s mais
utilizados nas evidéncias pesquisadas e por serem testes possiveis de aplicagdo em
condicgéo remota: o Digit Span Test (forward e backward) e o Stroop (palavras e cores).

O Digit Span Test (DST) é uma tarefa de atencdo e memoria de trabalho
dependente do cértex pre-frontal (ANDERSON-HANLEY et al, 2011; BASSO et al,
2015). A memaria € um mecanismo cognitivo essencial na aprendizagem de informacao
e comportamento novo, pois ela permite a recordacdo de informacbes gravadas no
cérebro, proporcionando adaptacdo do comportamento do ser humano.

Para Raposo (2012), a memoria de curto prazo é onde guardamos as informacoes
durante um curto tempo, e se durante esse periodo analisarmos as informac@es recebidas,
estamos usando a memoria de trabalho. Essa memdria tem caracteristicas de ter a
codificacdo da informacéo basicamente fonoldgica; o esquecimento é muito rapido; e ter
uma capacidade de reter sete (z 2) itens de informacao.

O teste foi administrado de forma padronizada (Apéndice E), em que 0s
participantes foram instruidos a ouvir uma série de digitos e repeti-los, imediatamente
apos escutar a sequéncia. A lista de numeros aumentava um a cada duas tentativas.
Primeiramente, os participantes deveriam repetir a sequéncia numérico na mesma ordem
em que ouvira (Digit Span Test forward). A tarefa foi interrompida apés duas falhas com
0 mesmo comprimento da corda (sequéncia de digitos).

No segundo momento, com a tarefa de tras para frente (Digit Span Test
backward), os participantes deviam ouvir uma série de digitos e repeti-los na ordem
inversa (por exemplo, se fosse lida sequéncia “8-3-5”, deveriam responder “5-3-8”). Da
mesma forma que na tarefa anterior, a sequéncia de digitos foi aumentada gradativamente
e 0 teste terminou quando ndo conseguiam lembrar da lista completa de nimeros, em duas
tentativas. A pontuagdo total no DST consistiu no nimero de sequéncias repetidas
corretamente nos componentes de digitos para frente e digitos para trés, logo, pontuagoes
mais altas indicam melhor desempenho.

O teste Stroop (palavras e cores) € uma tarefa dependente do cortex pré-frontal de
atencdo e inibigcdo da resposta (ANDERSON-HANLEY et al, 2011; RAPOSO, 2012;
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BASSO et al, 2015). Para Raposo (2012) esse teste € um dos mais utilizados para avaliar
a capacidade de atencdo e de resposta inibitdria e possui mecanismos psicoldgicos
subjacentes como: memoria de trabalho e velocidade de processamento da informacao.
E, assim, uma medida “[...] de controle cognitivo que avalia a capacidade do sujeito em
manter um objetivo em mente e suprimir uma resposta familiar comum a favor de uma
menos familiar” (RAPOSO, 2012, p.19). Salienta ainda que o teste Stroop mostra-se
sensivel a pessoas que apresentam disfungdes no lobo frontal como esquizofrenia,
Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), Transtorno Obsessivo
Compulsivo (TOC) e Autismo.

O controle inibitério é um dos principais alvos da avaliagdo neuropsicoldgica
quando se investiga a impulsividade e tem a funcdo de suprimir respostas dadas
automatica e/ou habitualmente. Embora ndo exista um instrumento publicado e
padronizado para a populacdo brasileira que avalie especificamente a funcéo executiva
inibicdo, o teste Stroop, ao apresentar estimulos visu-verbais, ¢ um paradigma de
investigagdo da habilidade de controle inibitorio. As versdes mais comuns do teste Stroop,
sdo: versdao de Golden e Freshwater; Dodrill, Graf, Uttl e Tuokko; Trenerry e
colaboradores; e Victoria. Para fins de adaptacdo, investigacdo e aplicacdo no produto
Intensitea, a versdo de Trenerry e colaboradores (1995) (Anexo C) foi selecionada por
conveniéncia (BRANDELERO; TONI, 2015).

Primeiramente foi apresentado aos alunos o slide teste em que deveriam nomear
as palavras (rosa, azul, verde e preto) e as cores que apareciam em forma da letra X
(06X XX, xX). A partir de entdo, o teste foi iniciado com o Stroop-palavras, que exigia
que o participante lesse os nomes das cores digitadas em tinta preta que apareciam na tela
0 mais rapido que podiam, sendo o tempo contabilizado a partir do primeiro slide
apresentado, até o ultimo.

Em segundo momento, no Stroop-cores, os participantes foram instruidos a
nomear a cor das palavras rosa, azul, verde e preto o mais rapido que podiam, sendo que
palavra e a cor nunca combinaram (todas incongruentes). Ou seja, exigia que ignorassem
0 nome da cor digitada e dizendo a cor da tinta em que cada palavra foi digitada. Nessa
etapa, 0 tempo também foi contabilizado a partir do primeiro slide até o Gltimo. A
pontuacdo do teste consiste no tempo gasto para completar a tarefa, sendo tempos mais
curtos indicacdo de melhor desempenho.

Esses dois testes foram aplicados nas duas condigdes (controle e exercicio) em

que os alunos participaram, sempre na mesma sequéncia: antes da sessdo, imediatamente
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apos a sessao e trinta minutos apds a condicdo que participaram (video ou exercicio). E
sempre na mesma ordem: Digit Span Test forward, Digit Span Test backward, Stroop-

palavras e Stroop-cores).

5.1.4.2 A Sessdo Controle

A Sessdo Controle aconteceu no més de abril de 2021 e teve duracdo média de 90
minutos. Um dia antes da sessdo, foi enviado ao e-mail e WhatsApp dos alunos e
responsaveis um folder (ver Figura 12) com a confirmacdo do horario da sessdo e
recomendacdes como: ndo ingerir bebidas que contivessem cafeina e ndo fazer esforco
fisico trés horas antes do horario marcado para a sessdo, além da metodologia a qual
seriam expostos. Essas recomendacges tiveram como base as evidéncias pesquisadas que
sugeriram a abstencdo do consumo de alimentos 2 horas antes do teste e quaisquer
produtos com cafeina 4 horas antes do teste (BASSO et al, 2015; BREMER et al, 2020).

Figura 10 — Recomendacfes pré-sessdo controle.

OLA, (NOME DO ALUNO)

Amanhad é o dia da nossa sessdo 2!
Lembrando que iremos fazer testes cognitivos
em 3 momentos € ver um video de 25 minutos.
Para tanto, seguem algumas recomendagoes:

3H ANTES DA SESSAD

Nao ingerir bebidas que contenham
cafeina como café e refrigerantes;
N&o fazer esforgo fisico.

T10H3QO!INICIAREMOS NOSSA SESSAD

Sera pela plataforma google meet e o link
serd enviado 10 minutos antes da sesséo
para seu e-mail e whatsApp.

OLHA SO A NOSSA PROGRAMACAO:

1.Testes cognitivos (10 minutos)
2.Video sobre cérebro e saude mental (25 minutos)
3.Re-Testes cognitivos (7 minutos)

30 minutos apos o término do video...

4. Re-Testes cognitivos (7 minutos)

Fonte: Autora (2021)
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Buscando controlar o maximo de varidveis da pesquisa, a condi¢do controle em
que os participantes foram expostos seguiu 0 mesmo protocolo quanto ao tempo e testes
da condicéo de exercicio fisico, realizada sete dias depois.

Primeiramente, os testes de funcGes executivas foram administrados; em seguida,
assistiram a um video de 25 minutos selecionado por curadoria da pesquisadora e que
abordava tematicas sobre a morfofisiologia e salde cerebral (sono, meditacdo e
exercicio). A escolha pelo método do video foi devido a sua natureza ndo demandar
esforco fisico e por ser usado em evidéncia anteriores que abordam os efeitos agudos do
EF (BASSO et al, 2015).

Ao término do video, o horério foi anotado, para iniciar a contabilizacdo dos trinta
minutos, e os testes de funcdes executivas foram reaplicados. Durante o intervalo de trinta
minutos, os alunos estavam livres para fazer qualquer coisa, exceto dormir, comer ou
fazer exercicios fisicos.

As atividades do periodo de intervalo incluiram ir ao banheiro, beber agua e
conversar com a pesquisadora, em condicao sentada, sobre suas rotinas, praticas de EF,
relacBes sociais e académicas. Com os trinta minutos completados, os testes de funcbes

executivas foram reaplicados.

5.1.4.3 A Sessdo Exercicio

A sessdo de EF ocorreu uma semana depois, no mesmo horario em que aconteceu
a sessdo controle. Todas aconteceram no més de abril de 2021 e tiveram duracdo média
de 110 minutos. Um dia antes da sessdo, também foi enviado ao e-mail e WhatsApp dos
alunos e responsaveis o folder (ver Figura 13) com as mesmas recomendacdes da sessdo

controle, acrescidas por orienta¢cdes quanto a refeicdo, ingestdo de liquidos e vestimenta.
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Figura 11 — Recomendac0es pré-sessdo exercicio.

OLA, (NOME DO ALUNO)

Amanha é o dia da nossa sessdo 3!
Lembrando que iremos fazer testes cognitivos
em 3 momentos e fazer 25 minutos de
exercicio fisico.

Para tanto, seguem algumas recomendagoes:

3HANTES DA SESSAD

Nédo fazer nenhuma refeigao

Nao ingerir bebidas que contenham cafeina
como café e refrigerantes;

Nao fazer esforgo fisico.

1OH3O!INICIAREMOS NOSSA SESSAD

Serd pela plataforma google meet e o link sera
enviado 10 minutos antes da sesséo;

Vista uma roupa leve e separe sua garrafinha com
agua.

OLHA SO A NOSSA PROGRAMACAO:

1.Testes Cognitivos (10 minutos)
2.Série de Exercicio Fisico (25 minutos)
3.Re-Teste Cognitivo (7 minutos)

30 minutos apos o término do exercicio...

4. Re-Teste Cognitivo (7 minutos)

Fonte: Autora (2021)
Primeiramente, os testes de funcdes executivas foram administrados, em seguida,

apresentou-se a Escala de Borg Modificada (Anexo D), com orientacdo de que durante o
EF, em uma escala de zero a 10, deveriam estar na faixa 3 a 6 quanto a percepc¢éo subjetiva
de esforco. ApOs a compreensdo da escala, foram fornecidas as instrucdes sobre os
movimentos que iriam realizar, demonstrados passo a passo, quando a pesquisadora pode
corrigir qualquer erro biomecéanico do aluno. Todos os participantes se exercitaram
durante o periodo de 25 minutos. A série de EF foi dividida em: aquecimento + circuito
307x30” + volta a calma (ver Figura 14).
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Figura 12 — Design da série de EF

Aquecimento - 4minutos

1.Elevagdo dos bragos;
2.Extensdao do quadril;
3.Lateralizagdo do tronco;

4. Abdugdo do quadril;
5.Rotagdo de ombros;

6.Flexao do quadril;
7.Simulagdo do nado;
8.Deslocamento frente e costas.

30 segundos
de cada movimento

velocidade média

Circuito - 177minutos

30seg execugdo
X
30seg de descanso

1.Polichinelo frontal;

2.Flexdo de bragos na parede;
3.Agachamento + flexao plantar;
4_Flexdo de joelhos;
5.Abdominal obliquo em pe.

3 séries

intervalo de 1min
entre as séries

Volta a calma - 4minutos

1.Extensdo do quadril;
2.Lateralizagdo do tronco;
3.Flexdo do quadril;
4.Abdugdo do quadril;
5.Simulagdo do nado;
6.Rotagdo com o quadril;
7.Rotagdo de ombros;
8.Elevagdo dos bragos.

30 segundos
de cada movimento

velocidade baixa

Fonte: Autora (2021)

O aquecimento teve duracdo de quatro minutos, com 0 objetivo de preparar o
corpo para a préatica do circuito. Foram realizados 30 segundos de cada oito movimentos:
elevacdo dos bragos; extensdo do quadril; lateralizagdo do tronco; abducéo do quadril;
rotacdo de ombros; flexdo do quadril; simulacdo de nadar e deslocamento frente e costas.

O circuito foi composto por cinco exercicios, cada exercicio foi realizado em 30
segundos de execucdo com 30 segundos de descanso/preparo para o proximo movimento.
Consistiram em: polichinelos (frontal); flexao de bracos na parede; agachamento + flex&o
plantar; flexdo de joelhos e abdominal obliquo em pé.

Ao final do quinto movimento, o aluno teve acréscimo de 60 segundos para o

descanso passivo. Esse ciclo foi realizado trés vezes. Com o tempo total de dezessete
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minutos, durante o circuito e ao final de cada ciclo, perguntava-se ao aluno sobre a
percepcdo subjetiva de esforco; dependendo da resposta, recebiam a orientacdo de
executar 0s movimentos de maneira mais rapida ou devagar.

Os movimentos escolhidos foram baseados em a) evidéncias discutidas no planeta
4; b) movimentos multiarticulares, ou seja, que recrutassem maior grupamento muscular
e, assim elevassem a frequéncia cardiaca com maior velocidade e ¢) movimentos
funcionais que trabalhassem com funcbes que compfem as atividades diarias, como
sentar, levantar, subir, descer, empurrar e correr.

Com o objetivo de ndo reduzir a frequéncia cardiaca - que foi elevada pelo EF
realizado - de forma abrupta, a volta a calma teve duracdo de quatro minutos e consistiu
na realizacdo de oito movimentos, durante 30 segundos, de maneira estatica e/ou mais
lenta: extensdo do quadril; lateralizagdo do tronco; flexdo do quadril; abducéo do quadril,
simulacdo de nadar; rotacao do quadril; rotacdo de ombros e elevacdo dos bracos.

Ao término do EF, foi anotado o horario para iniciar a contabilizacdo dos trinta
minutos e os testes de funcgdes executivas foram reaplicados. Ressalta-se que apenas um
dos participantes (asteroide A4) nao realizou ingestdo de dgua durante o EF, relatando
ndo sentir sede e estar confortavel.

Da mesma forma que na Sessdo Controle, durante o intervalo de trinta minutos os
alunos estavam livres para fazer qualquer coisa, exceto dormir, comer ou fazer exercicios
fisicos. Nesse periodo de intervalo observou-se que os participantes (todos) beberam agua
e conversaram com a pesquisadora, em condicdo sentada, sobre suas rotinas e atividades
académicas. Com os trinta minutos completados, por fim, os testes de fungdes executivas
foram reaplicados.

O protocolo de exercicio fisico Intensitea foi validado pelos quatro asteroides
apresentados no subtépido 5.1.3 (pagina 80). Todos realizaram o protocolo de pesquisa
sem qualquer desisténcia ou alteracdo da metodologia. O subtdpico a seguir traz os
resultados observados a partir da intervencao, portanto, a validacéo do produto.
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5.2 O processo de validagdo do produto

O processo de validagdo do produto Intensitea, foi divido em duas etapas: a
primeira foi realizada com os alunos com TEA da UFPA com o objetivo de validar o
protocolo de EF planejado e estruturado. ApoOs este processo, foram elaborados um
documento em PDF e um video, como materiais orientadores do protocolo de EF em fase
de teste, para que fossem apresentados ao painel de especialistas na segunda etapa da
validagdo. Os subtdpicos a seguir, detalhardo cada etapa da validagdo do produto.

5.2.1 Primeira etapa: validacdo com os alunos com TEA da UFPA

Os resultados obtidos dos testes aplicados foram tabulados em duas planilhas no
Microsoft-Excel: a primeira, referente aos resultados do teste Stroop (palavras e cores), e
a segunda, com os resultados do DST forward e backward. Nas tabelas (Tabela 1, Tabela
2 e Tabela 3), os asteroides estdo identificados por cores diferentes e sdo apresentados 0s
resultados individuais em cada teste realizado nas duas condicdes praticadas (controle e
exercicio).

A Tabela 1 apresenta o tempo total que cada aluno gastou para realizar a tarefa de
ler as palavras e as cores do teste Stroop em pré, pds e 30 minutos apds as condicBes de
controle e EF. Tempos menores representam melhor desempenho nas fungdes de atengéo

e capacidade de inibir elementos distratores.

Tabela 1 - Tempo total por condicdo obtido no Teste Stroop (palavras + cores)

ASTEROIDE CONDICAO PRE POS APOS 30
Al Controle 01:12,3 01:19,1 01:13,3
Exercicio 01:09,3 01:06,7 01:13,1
A2 Controle 03:07,9 03:25,4 03:16,1
Exercicio 01:56,8 01:33,9 01:32,2
A3 Controle 01:22,4 01:33,2 01:24,8
Exercicio 01:22,7 01:10,6 01:07,6
Al Controle 02:13,3 02:13,8 01:48,0
Exercicio 01:43,9 01:59,2 02:01,8

Fonte: Autora (2021)
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A Tabela 2 consiste no nimero de digitos respondidos corretamente em sua ordem
direta, em que nimeros maiores representam melhor desempenho nas func¢des de atencéo
e memoria de trabalho. Ou seja, quanto maior a quantidade de digitos de uma sequéncia
0 aluno conseguiu memorizar e evoca-los logo apos a repeticdo da pesquisadora, melhor
foi o desempenho nessas fungdes. Trata-se, portanto do teste Digit Span Forward, e 0s

resultados em pré, pds e 30 minutos apos as condic¢des de controle e EF.

Tabela 2 - Acertos de digitos ordem direta por condicao obtido no
Teste Digit Span Forward

ASTEROIDE CONDICAO PRE POS POS 30
Al Contrf)l_e 7 8 8
Exercicio 7 9 7
A2 Contr/ol_e 5 5 5
Exercicio 5 5 6
A3 Contr'ol.e 5 6 7
Exercicio 6 7 6
Al Contr,oI.e 5 6 8
Exercicio 6 6 6

Fonte: Autora (2021)

A Tabela 3 demonstra os resultados teste Digit Span Forward com nimero de
digitos respondidos corretamente em ordem inversa ao que o aluno ouviu da
pesquisadora. Ou seja, quanto maior a quantidade de digitos de uma sequéncia o aluno
conseguiu memorizar e evoca-los logo apds a repeticdo da pesquisadora, de modo
inverso, melhor foi o desempenho em atengdo e memoria de trabalho. Assim como as
demais tabelas, ela também apresenta os resultados em pré, pés e 30 minutos ap06s as

condicdes de controle e EF.

Tabela 3 - Acertos de digitos ordem direta por condicéo obtido no
Teste Digit Span Backward

ASTEROIDE CONDICAO PRE POS POS 30
Al Contr,ol_e 7 6 7
Exercicio 8 8 8
A2 Contrlol_e 4 4 4
Exercicio 4 5 4
A3 Contr,ol_e 5 3 4
Exercicio 4 5 4
Al Contr,ol_e 5 4 5
Exercicio 6 6 7

Fonte: Autora (2021)
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Ap0s a tabulagdo dos resultados obtidos nos testes das FE, foram construidos
graficos comparativos para analises e discussdes. A seguir sdo apresentados gréaficos com
analises individuais de cada asteroide que validou o protocolo de exercicio fisico.

O Grafico 1 apresenta o tempo total que o asteroide Al levou para concluir o teste
Stroop (palavras e cores) nas trés condi¢cdes em que o teste foi aplicado (pré, pds e apos
30 minutos) nas sessdes controle (representada pela cor azul) e exercicio fisico (cor
alaranjada). Os resultados nos permitem concluir que ap6s uma sessdo de EF de 25
minutos melhoraram os niveis de atencéo e inibicdo de Al, refletindo-se no tempo de
resposta ao teste menor na condicdo de EF comparada a controle. Porém, percebe-se que
esse efeito agudo ndo perdurou ap6s trinta minutos quando foi reavaliado.

Gréfico 1 — Tempo total para completar o teste Stroop (palavras e cores) em
condigéo controle e exercicio do asteroide Al.

APOS 30'

m Controle = Exercicio

Fonte: Autora (2021)

O Gréfico 2 apresenta o tempo total que o asteroide A2 levou para concluir o teste
Stroop (palavras e cores) nas trés condigdes em que o teste foi aplicado nas sessdes
controle e exercicio fisico. Os resultados nos permitem concluir que ap6s uma sessao de
EF de 25 minutos melhoraram, consideravelmente, os niveis de atencdo e inibicdo de A2,
refletindo-se no tempo de resposta ao teste menor na condi¢cdo de EF, comparada a
controle. Ao contrario do Al, o efeito agudo proveniente do EF continuou presente apds

trinta minutos, quando reavaliado novamente.
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Gréfico 2 — Tempo total para completar o teste Stroop (palavras e cores) em
condig&o controle e exercicio do asteroide A2.

POS APOS 30’

u Controle ' Exercicio

Fonte: Autora (2021)

O Gréfico 3 demonstra o tempo total que o asteroide A3 levou para concluir o
teste Stroop (palavras e cores) nas trés condi¢cGes em que o teste foi aplicado nas sessoes
controle e exercicio fisico. Os resultados permitem concluir que apds uma sessao de EF
de 25 minutos os niveis de atencdo e inibicdo de A3 melhoraram, refletido no menor

tempo de resposta ao teste na condi¢do de EF comparada a controle. Em A3, o efeito

Gréfico 3 — Tempo total para completar o teste Stroop (palavras e cores) em condi¢éo
controle e exercicio do asteroide A3.

PRE POS APOS 30

u Controle = Exercicio

Fonte: Autora (2021)
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agudo proveniente do EF também continuou presente trinta minutos ap6s a sessao de
exercicio.

O Gréfico 4 apresenta o tempo total que o asteroide A4 levou para concluir o teste
Stroop (palavras e cores) nas trés condicdes em que o teste foi aplicado nas sessdes
controle e exercicio fisico. Os resultados de A4 permite-nos analisar que se compararmos
a atividade de assistir a um video & uma atividade de EF, os niveis de atencdo e inibi¢do
de A4 sdo melhores quando em condicdo de EF mantendo-se 0 mesmo apds trinta minutos
da atividade realizada.

Grafico 4 — Tempo total para completar o teste Stroop (palavras e cores) em condi¢do
controle e exercicio do asteroide A4.

Fonte: Autora (2021)

Com os resultados do teste Stroop pudemos perceber que, para 100% do grupo
que validou o protocolo de EF, as funcGes de atencéo e inibicdo melhoraram quando
realizaram 25 minutos de EF, em comparagdo quando assistiram a um video com a mesma
duracdo (ver Gréfico 5). O resultado nos permite propor o procotolo de EF Intensitea
como alternativa de intervencdo, ndo medicamentosa, para melhoria dos niveis
atencionais e inibitérios de maneira instantanea. Quanto a durabilidade destes efeitos
positivos, para 75% do grupo, se mantiveram por 30 minutos, porém, sem diferencas

significativas em relacdo a condig&o controle.
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Gréfico 5 — Comparacgédo do tempo de resposta ao teste Stroop dos asteroides logo apos as
sessdes controle e exercicio

Al

POS POS POS

u Controle = Exercicio #®Controle © Exercicio ®Controle = Exercicio

Fonte: Autora (2021)

Os testes Digit Span Test nas ordens direta-forward (Tabela 2) e inversa-backward
(Tabela 3), que avaliaram a memoria de trabalho antes, pos e ap6s 30 minutos das sessdes
controle e exercicio, foram organizados nas tabelas 2 e 3 que tratam dos resultados
individuais obtidos pelos asteroides. A partir da tabela foram elaborados gréficos para
melhor visualizacdo e comparacdo dos resultados das sessGes controle e EF,
representados nas figuras a seguir.

No Gréfico 6 podemos vizualizar a quantidade de digitos repondidos corretamente
pelo asteroide Al. Primeiramente, em ordem direta em que, apds a sessdo de EF, recordou
da sequéncia de um digito a mais que na sessdo controle. Quanto a durabilidade dos
efeitos positivos, para Al estes ndo se estenderam a reavaliacdo ap6s os 30 minutos. No
entanto, na repeticdo da ordem inversa, Al nao s6 mostrou melhor desempenho logo ap6s
0 exercicio fisico, como, também, ap6s 0s 30 minutos.
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Gréfico 6 — Numero de digitos respondidos corretamente no Digit Span Test, nas ordens
direta (forward) e inversa (backward) pelo asteroide Al nas sessdes controle e exercicio
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Fonte: Autora (2021)
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Grafico 7 — Numero de digitos respondidos corretamente no Digit Span Test, nas ordens direta
(forward) e inversa (backward) pelo asteroide A2 nas sessdes controle e exercicio
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Fonte: Autora (2021)

O Grafico 7 representa a quantidade de digitos repondidos corretamente pelo
asteroide A2. Observamos que, na repeticdo por ordem direta, 0 desempenho manteve-se
igual nas duas sessdes que realizou, porém, apresentou aumento no desempenho na
reavaliacdo ap6s 30 minutos. O contrario ocorreu na repeticdo na ordem inversa, em que
A2 apresentou melhor desempenho logo apds a sessdo EF e diminuicdo apds os 30

minutos.
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Gréfico 8 — Numero de digitos respondidos corretamente no Digit Span Test, nas ordens
direta (forward) e inversa (backward) pelo asteroide A3 nas sessdes controle e exercicio
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Fonte: Autora (2021)

O Gréfico 8 consiste na quantidade de digitos repondidos corretamente pelo
asteroide A3. Observamos que tanto na repeticdo em ordem direta quanto inversa, A3
demonstrou melhor rendimento no teste ap6s a condicdo de EF quando compado a

condicdo controle. Porém, diminuiu na reavaliacdo, passados 0s 30 minutos.
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Gréfico 9 — Numero de digitos respondidos corretamente no Digit Span Test, nas ordens
direta (forward) e inversa (backward) pelo asteroide A4 nas sessfes controle e exercicio

Fonte: Autora (2021)

O Grafico 9 apresenta a quantidade de digitos repondidos corretamente pelo
asteroide A4. Observamos que, na repeticdo por ordem direta, apresentou desempenho
semelhante ap0s as sessdes controle e exercicio e manteve o mesmo desempenho na
repeticdo de digita na ordem direta, passados os 30 minutos. Em contrapartida, na
repeticdo por ordem inversa, A4 mostrou melhor desempenho na sesséo de EF comparada
a sessdo controle, melhorando ainda mais na reavaliacdo passados os 30 minutos.
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A comparacdo do desempenho dos alunos quanto a memoria de trabalho nas
sessOes controle e EF permite destacar que:

e 50% dos asteroides apresentaram melhor desempenho na repeticdo da ordem
direta dos digitos logo apés o EF, porém, com reducdo de desempenho na
reavaliacdo ap6s 30 minutos de intervalo. Os outros 50% apresentaram
desempenho igual nas duas sessdes participadas, sendo que 25% também
mantiveram o mesmo desempenho na reavaliacdo apds 30 minutos e 25% tiveram
melhora no desempenho.

e 100% dos asteroides demonstraram melhor desempenho na repeticdo da ordem
inversa dos digitos logo apds o EF. Com 30 minutos apds a condic¢do de exercicio,
50% apresentaram reducdo dos efeitos, 25% mantiveram os efeitos e 25%

apresentaram melhor desempenho em relacdo a avaliacéo logo apés o EF.

Diante das tabulagdes e gréaficos resultantes da primeira etapa de validagdo do
protocolo de EF Intensitea, pode-se destacar que o produto foi validado de maneira
positiva. De maneira geral, uma Unica sessdo de exercicio fisico, em forma e circuito,
com duracdo de 25 minutos de intensidade moderada, foi capaz de melhorar o
desempenho das fungdes de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho de maneira aguda,
ou seja, instantanea dos alunos participantes.

Quanto a durabilidade dos efeitos positivos provenientes do EF, deu-se de maneira
diferente em cada asteroide avaliado. Como hipdtese a esta analise inconclusiva da
durabilidade, destaca-se o fato de ser um grupo amostral reduzido; a hetegoneidade do
espectro do transtorno presente em cada asteroide; e as diferentes condi¢cGes ambientais

do aluno no momento da aplicacédo da produto.
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5.2.2 Segunda etapa: validacdo com painel de especialistas

O painel de especialistas é¢ uma técnica de pesquisa que “pode ser acionado quando
um novo dominio de pesquisa esta sendo estabelecido, e ndo se conta com informacoes
anteriores sobre o assunto” (PINHEIRO; FARIAS ¢ ABE-LIMA, 2013, p.186). Para
Struchiner, Ricciardi e Vetromille (1998) é uma técnica eficiente e de baixo custo em que,
esses especialistas por meio de suas expertises podem detectar problemas significantes
em diferentes aspectos do produto ou processo. Neste sentido, recomendam que o0 grupo
de especialistas tenha de trés a seis membros e que se faca tantos painéis quanto forem
Necessarios.

A segunda etapa da validacao do Intensitea foi realizada no més de junho de 2021
pelo painel de especialistas composto por sete profissionais (representados no Quadro 4)
com diferentes competéncias relacionadas ao produto para valida-lo e sugerir
modificacbes para seu aperfeicoamento em diferentes aspectos o produto (conteudo,
funcionalidade, linguagem, didatica, design). Logo, nesse processo, a grupo de
especialistas “colocam-se na posicdo de usuarios, interagindo, analisando e julgando a
sua qualidade ¢ validade” (STRUCHINER, RICCIARDI e VETROMILLE, 1998, p.5).

Ap0s a definicdo do grupo de especialistas para compor o painel, foram enviados
e-mails convites e, a partir da confirmagdo e aceite do convite, enviou-se a cada
especialista um e-mail com a proposta do produto em PDF e video e um documento
relatando todo o material que estava sendo apresentado (ver figuras 15 e 16). O
documento também fornecia instrucBes para o preenchimento da ficha de validagdo do
painel de especialista, disponibilizada via Google Forms.
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Quadro 4 — Painel de especialistas

AREA(S) E TEMPO DE EXPERIENCIA | INSTITUICAO/
SEXO FORMACAO ATUACAO ALUCI:\I%I\Q( AS) ISSR‘ITS,IA%%%S
PROFISSIONAL PeD’s
Licenciado em educacdo | Atua ha 11 anos com a Escola Superior
fisica, especialista em modalidade educacao Trabalha com Madre Celeste e
educacéo especial com especial (educacdo basica) | alunos(as) com Secretaria de
Masculino | énfase na incluséo e em e formacéo de professores | TEA e Estado de
docéncia do ensino de educacdo fisica (ensino | Deficiéncia Educacéo
superior. Mestre em superior) Intelectual (DI) na
educacéo educacdo bésica
Graduado em Publicidade | Atua ha 7 anos com Profissional
e propaganda com MBA | atividades de publicidade | N&o trabalha com | liberal
Masculino | em Marketing e e marketing e ha 2 anos alunos com
Licenciado e Bacharel em | na area do treinamento deficiéncia
educacdo fisica fisico
Graduado em . Profissional
S . Atua ha 12 anos com x .
Comunicacéo social com . e . Né&o trabalha com | liberal
. e .~ .| Design grafico e social
Masculino | habilitagdo em multimidia . alunos com
. . media et
e especialista em Design deficiéncia
grafico
. . Trabalha com Universidade
Atua ha 8 anos na area da
~ alunos(as) com Federal Rural da
Educacéo, com AP -
. deficiéncias Amazonia
i Pedagoga, mestranda em | atendimento e . >
Feminino . fisica, auditiva,
Ensino acompanhamento de surdez. intelectual
alunos com deficiéncia no P
ensino superior = milifpl, e
P ensino superior
Atua ha 4 anos na area do Universidade
Desempenho Ocupacional | Trabalha com Federal do Para
. e Educacéo alunos(as) com
. Terapeuta Ocupacional, . . L
Feminino . . Especial/Inclusiva; deficiéncias fisica
mestranda em Psicologia . s
Desempenho Ocupacional | e multipla, no
e Tecnologia Assistiva, no | ensino superior
ensino superior
Trabalha com Universidade
alunos(as) com Federal do Para
Pedagogo, especialista em | Atua ha 5 anos como deficiéncias
Masculino | Educacéo Especial e pedagogo e docente no fisica, visual,
Inclusiva ensino superior auditiva/surdez,
com TEA e DI,
No ensino superior
Trabalha com Universidade
alunos(as) com Federal Rural da
Pedacoao. especialista em deficiéncias Amazonia
. g0go, esp : Atua ha 11 anos no ensino | fisica, visual,
Masculino | metodologia do ensino

superior

superior

auditiva, maltipla,
intelectual e com
TEA, no ensino
superior

Fonte: Autora (2021)
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Figura 13 — Orienta¢des aos membros do painel de especialistas

ORIENTACOES AOS MEMBROS DO PAINEL DE ESPECIALISTAS
N DE VALIDACAO DO PRODUTO EDUCACIONAL

-

NOCLEO DE INOVAGAO E TECNOLOGIAS
APLICADAS AENSINO E EXTENSAO

. 2 N . e
N <EP ‘(ﬁlen;ifi s CD

Prezado(q)

Vocé estdrecebendo a versdo teste do produto Intensitea: Protocolo de exercicio
fisico para fungoes executivas de universitarios(as) com TEA, da mestranda Adeline
Oliveira da Silva, em formato PDF, estando contido no documento o link de acesso
para o produto em formato de video mp4.

Este produto foi elaborado a partir de minha dissertagdo (em andamento) do
mestrado profissional em Ensino do Programa de P&s-Graduagdo Criatividade e
Inovagdo em Metodologias de Ensino Superior (PPGCIMES) da Universidade
Federal do Pard (UFPA), e recebe as orientagdes das professoras doutoras Netilia
Silva dos Anjos Seixas e Arlete Marinho Gongalves.

Ressalto que esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da
UFPA scb numero CAAE: 34636020.4.0000.0018. A sua participagdo contribuird para
acrescentar d literatura cientifica, dados referentes ao Transtorno do Espectro
Autista (TEA) no ensino superior, trazendo informagées sobre possibilidade
metodolégica que objetiva melhora de fungdes executivas, que sdo essenciais
para as atividades académicas de alunos com TEA.

Vocé foi convidado(a) a compor o grupo de especidlistas que ird avaliar a
funcionalidade e o modo/formato em que o produto estd sendo apresentado. Para
tal, apés a leitura critica do material enviado, vocé deverd preencher o
instrumento de avaliagdo por meio do link:

https://forms.gle/EKdWGo6PL2wMPBQU7 .

Os dados oriundos deste processo avaliativo contribuirdo para a elaboragdo do
ultimo capitulo de minha dissertagdo, a qual relata o processo de validagdo do
produto. Portanto, figue & vontade para avdliar o material apresentado e

apresentar criticas, sugestoes e dar opinides sobre o que considerar necessdrio.

Fonte: Autora (2021)
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Figura 14 — Orientagdes aos membros do painel de especialistas (continuacao)

ORIENTACOES AOS MEMBROS DO PAINEL DE ESPECIALISTAS
~ DE VALIDAGCAO DO PRODUTO EDUCACIONAL

v CD

O prazo para o preenchimento do formuldrio de avaliagdo é de 7 dias, sendo

enviados lembretes dois dias antes para recordd-lo(a) do prazo final. Ressalto
gque esta € a versdo teste do produto, logo, conto com seu sigilo sobre todo o
material e contetido apresentados. As informagdes obtidas através do formuldrio
online serdo confidenciais e asseguro o sigilo sobre sua participagdo. Os dados
ndo serdo divulgados de forma a possibilitar sua identificagdo.

Desde ja, quero agradecer por seu aceite e atengdc em contribuir neste
processol

Com carinho,

Adeline Oliveira da Silva
Pesquisadora Responsavel
Contatos: (91) 981019550 / adeline-oliveira@hotmail.com

Orientagoes

Profa. Dra. Netilia Silva dos Anjos Seixas
(Orientadora)
Contatos: (91) $88892011 / e-mail: netilia@ufpa.br

Profa. Dra. Arlete Marinho Gongalves
(Coorientadora)
Contatos: (91) 992914581 / e-mail: arletmg@ufpa.br

NiAe o ‘atensi

s/ NUCLEO DE INOUAGAO E TECNOLOGIAS
APLICADAS A ENSINO E EXTENSAO
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Para a validagédo do produto educacional pelo painel de especialistas foi elaborada
uma ficha de avaliagéo do produto (Apéndice F) composta por quatro eixos: (1) objetivos:
propositos, metas ou finalidades, (2) estrutura/apresentacdo: estrutura, estratégia,
coeréncia e suficiéncia, (3) estética e organizacao e (4) proposta didatica: aplicabilidade,
adaptabilidade, inovacédo e criatividade.

Cada eixo foi composto por cinco a seis itens afirmativos sobre o produto
Intensitea. Em cada item o especialista deveria optar por uma das alternativas: (0) néo sei
opinar; se ndo concordasse e nem discordasse da afirmacéo, (1) discordo; se discordasse
da afirmacdo realizada, (2) concordo parcialmente; se concordasse parcialmente e (3)
concordo totalmente; se concordasse com a afirmagé&o.

Por fim, foi solicitado aos especialistas que, baseados nos itens avaliados,
elaborassem um parecer final sobre o produto, expressando comentarios, sugestdes ou
criticas. Os resultados oriundos deste processo, serdo apresentados a seguir, em formato
de gréficos para melhor visualizacdo. Ao final de cada eixo, sera apresentada a anélise

resumindo as afirmativas avaliadas.

Eixo 1 — Sobre os objetivos: propoésitos, metas ou finalidades
Os gréaficos abaixo ilustram se o painel de especialistas discordaram ou
concordaram (parcialmente ou totalmente) de cinco afirmac6es que contemplam o eixo
avaliativo sobre objetivos, propositos, metas ou finalidades do produto. As afirmacgdes
consistiram em saber se 0 produto Intensitea:
1. Contempla o objetivo (tema) proposto;
2. E adequado ao processo de ensino-aprendizagem de discentes com TEA no ensino
superior;
3. Esclarece davidas sobre o tema abordado (exercicios fisicos que estimulam as
funcBes executivas de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho em discentes com
TEA):
4. Incentiva mudanca de comportamento no atendimento/assessoramento ao TEA no
ensino superior; e

5. E um tema atual.
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Grafico 10 — Contempla o objetivo

Contempla o objetivo (tema) proposto

® 0 (ndo sei opinar)

® 1 (discordo)

@ 2 (condordo parcialmente)
@& 3 (concordo totalmente)

7 respostas

Fonte: Autora (2021)

Grafico 11 — Adequado ao processo de ensino-aprendizagem

E adequado ao processo de ensino-aprendizagem de discentes com TEA no ensino

@& 0 (ndo sei opinar)

® 1 (discorda)

@ 2 (condordo parcialmente)
@ 3 (concordo totalmente)

superior?

7 respostas

Fonte: Autora (2021)

Grafico 12 — Esclarece davidas sobre o tema abordado

Esclarece duvidas sobre o tema abordado (exercicios fisicos que estimulam as fungdes
executivas de atengéo, inibigdo e memaria de trabalho em discentes com TEA)

@ 0 (n&o sei opinar)

@ 1 (discordo)

@ 2 (condordo parcialmente)

@ 2 (concordo totalmente)
42,!‘.'!3

7 respostas

Fonte: Autora (2021)
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Grafico 13 — Incentiva mudanca de comportamento

Incentiva mudanga de comportamento no atendimento/assessoramento ao TEA no ensino
superior

7 respostas

@ 0 (ndo sei opinar)
® 1 (discordo)

2 (condordo parcialmente)
@ 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)

Grafico 14 — Tema atual

Tema atual

7 respostas

@ 0 (n&o sei opinar)
@ 1 (discordo)

2 (condordo parcialmente)
® 2 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)

Para todos os especialistas, o produto tem um tema atual e é adequado ao processo
de ensino-aprendizagem de discentes com TEA no ensino superior, sendo que, para
85,7% ele contempla totalmente o objetivo proposto e incentiva a mudanca de
coportamento no atendimento/assessoramento ao TEA no ensino superior (0s demais
14,3% concordaram parcialmente). Para 57,1% dos especialista o produto esclarece
totalmente as davidas sobre o tema abordado, para 42,9%, este esclarece parcialmente.
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Eixo 2 — Sobre estrutura/apresentacdo, estratégia, coeréncia e suficiéncia

Os graficos abaixo ilustram se o painel de especialistas discordaram ou

concordaram (parcialmente ou totalmente) de cinco afirmac6es que contemplam o eixo

avaliativo sobre os aspectos estruturais, estratégicos, de coeréncia e suficiéncia do

produto. As afirmacdes consistiram em saber se o produto Intensitea possui:

1.

o > w DN

Linguagem adequada ao publico-alvo (profissionais que assistem ao aluno com
TEA no ensino superior);

Linguagem apropriada ao material educativo;

Informacdes corretas e objetivas sobre o conteudo;

Sequéncia ldgica de ideias e atividades; e

Tamanho de texto (no documento em pdf) e de tempo (no video mp4) adequados.

Gréfico 15 — Linguagem adequada ao pUblico-alvo

Linguagem adequada ao publico-alvo (profissionais que assistem ao aluno com TEA no
ensino superior)

7 respostas

@ 0 (n&o sei opinar)
@ 1 (discordo)

2
®:3

condordo parcialmente)
concordo totalmente)

(
(

Fonte: Autora (2021)

Gréfico 16 — Linguagem apropriada ao material educativo

Linguagem apropriada ao material educativo

7 respostas

® 0 (n&o sei opinar)
® 1 (discordo)
2 (condordo parcialmente)

(
@3

concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)
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Gréafico 17 — Informages corretas e objetivas

Informacoes corretas e objetivas sobre o conteudo

7 respostas

@ 0 (néo sei opinar)

@® 1 (discordo)

@ 2 (condordo parcialmente)
® 2 (concordo totalmente)

100%

Fonte: Autora (2021)

Grafico 18 — Sequéncia légica de ideias e atividades

Sequéncia légica de ideias e atividades

® 0 (néo sei opinar)

@ 1 (discordo)

@ 2 (condordo parcialmente)

® 3 (concordo totalmente)
14.3%

7 respostas

Fonte: Autora (2021)

Gréafico 19 — Tamanho do texto e de tempo de video

Tamanho do texto (no documento em pdf) e de tempo (no video mp4) adequados

® 0 (n&o sei opinar)

@ 1 (discordo)

© 2 (condordo parcialmente)

® 3 (concordo totalmente)
28,6%

7 respostas

Fonte: Autora (2021)
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Para todos os especialistas, o produto apresenta informacoes corretas e objetivas
sobre o conteddo. 85,7% deles concordaram totalmente que o Intensitea apresenta
sequencia ldgica de ideias e criatividade e linguagem apropria ao material educativo
proposto e ao publico-alvo. Os demais 14,3 concordaram de modo parcial. Quanto a
analise sobre o tamanho do texto (do produto em formato pdf) e o tempo do video (do
produto em formato de videoaula), 71,4% os consideraram totalmente adequados, 0s
demais 28,6% concordaram parcialmente.

Eixo 3 — Sobre estética e organizagao
Os gréaficos abaixo ilustram se o painel de especialistas discordaram ou
concordaram (parcialmente ou totalmente) de seis afirmacgdes que contemplam o eixo
avaliativo sobre estética e organizacdo do produto. As afirmacBes consistiram em saber
se 0 produto Intensitea:
1. Possibilita o didlogo entre o texto verbal e o visual;
2. Apresenta um texto atrativo e de facil compreenséo;
3. Possibilita uma leitura dindmica com informagdes técnicas na mesma proporgao
em que é didatico;
4. Apresenta cuidado com a escrita do texto, respeitando a diversidade;
5. Apresenta imagens e orientacfes adequadas; e
6. Apresenta cores e tipos de letra adequados, na capa e no corpo do texto.

Gréfico 20 — Possibilita o dialogo entre o texto verbal e o visual

Possibilita o dialogo entre o texto verbal e o visual

7 respostas

nao sei opinar)

@0

® 1 (discordo)
2 (concordo parcialmente)

@3

concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)
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Gréafico 21 — Apresenta um texto atrativo e de facil compreenséo

Apresenta um texto atrativo e de facil compreensao

@ 0 (n&o sei opinar)

@® 1 (discordo)

@ 2 (concordo parcialmente)

@ 3 (concordo totalmente)
100%

7 respostas

Fonte: Autora (2021)

Grafico 22 — Possibilita uma leitura dindmica com informag@es técnicas na mesma proporgao
em que é didatico

Possibilita uma leitura dinamica com informagoes técnicas na mesma proporcaoc em que €

didatico
@ 0 (n&o sei opinar)
@ ' (discordo)
@ 2 (concordo parcialmente)
@ 3 (concordo totalmente)
28,6%

7 respostas

Fonte: Autora (2021)

Gréfico 23 - Apresenta cuidado com a escrita do texto, respeitando a diversidade

Apresenta cuidado com a escrita do texto, respeitando a diversidade

7 respostas

@ 0 (n¥o sei opinar)

@ 1 (discordo)

© 2 (concordo parcialmente)
® 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)
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Grafico 24 — Apresenta imagens e orientacdes adequadas

Apresenta imagens e orientagdes adequadas

7 respostas

® 0 (n3o sei opinar)
@ 1 (discordo)

2 (concordo parcialmente)
® 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)

Grafico 25 — Apresenta cores e tipos de letra adequados, na capa e no corpo do texto

Apresenta cores e tipos de letra adequados, na capa e no corpo do texto

7 respostas

® 0 (nzo sei opinar)
® 1 (discordo)

2 (concordo parcialmente)
® 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)

Para todos os especialistas, o produto possibilita o didlogo entre o texto verbal e
visual, apresenta um texto atrativo e de facil compreensao, cuidado com a escrita do
texto (respeitando a diversidade), imagens, orientacdes, cores e tipos de letra adequadas.
No que consiste a possibilitar uma leitura dindmica com informagdes técnicas, na

mesma proporcao em que € didatico 71,4% consideraram totalmente possivel, enquanto
que 28,6% concordaram parcialmente.
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Eixo 4 — Sobre a proposta didatica: aplicabilidade, adaptabilidade, inovagdo
e criatividade
Os graficos abaixo ilustram se o painel de especialistas discordaram ou
concordaram (parcialmente ou totalmente) de cinco afirmacGes que contemplam o eixo
avaliativo sobre a proposta didatica, aplicabilidade e adaptabilidade do produto, bem
como, se possui carater criativo e inovador. As afirmagdes consistiram em saber se:
1. As atividades propostas contribuirdo com a educacéo cientifica de profissionais
que assessoram alunos TEA no ensino superior;
2. As atividades sdo atrativas e estimulam a curiosidade e a aprendizagem de
profissionais que assessoram alunos TEA no ensino superior;
3. O produto, quando aplicado, pode estimular o aprendizado de alunos com TEA;
4. As atividades podem ser adaptadas para serem utilizadas por outros profissionais
que assessoram alunos TEA no ensino superior; e

5. As atividades e o conteido abordados apresentam carater criativo e inovador.

Gréfico 26 — As atividades propostas contribuirdo com a educacdo cientifica de profissionais que
assessoram alunos TEA no ensino superior

As atividades propostas contribuirdo com a educacéo cientifica de profissionais que
assessoram alunos TEA no ensino superior

7 respostas

@ 0 (n&o sei opinar)
@ 1 (discordo)

2 (concordo parcialmente)
@3

concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)
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Gréafico 27 — As atividades sdo atrativas e estimulam a curiosidade e a aprendizagem de profissionais
que assessoram alunos TEA no ensino superior

As atividades s&o atrativas e estimulam a curiosidade e a aprendizagem de profissionais que
assessoram alunos TEA no ensino superior

7 respostas

@ 0 (n#o sei opinar)
@ 1 (discordo)
@ 2 (concordo parcialmente)

@ 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)

Gréfico 28 — O produto pode estimular o aprendizado de alunos com TEA

O produto, guando aplicado, pode estimular o aprendizado de alunos com TEA

7 respostas

@ 0 (ndo sei opinar)

@ 1 (discordo)

@ 2 (concordo parcialmente)
@ 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)

Gréfico 29 — As atividades podem ser adaptadas para serem utilizadas por outros profissionais que
assessoram alunos TEA no ensino superior

As atividades podem ser adaptadas para serem utilizadas por outros profissionais que
assessoram alunos TEA no ensino superior

7 respostas

@ 0 (n&o sei opinar)

@® 1 (discordo)

@ 2 (concordo parcialmente)
@ 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)
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Gréafico 30 — As atividades e o contelido abordados apresentam carater criativo e inovador

As atividades e o conteudo abordados apresentam carater criativo e inovador

7 respostas

® 0 (n&o sei opinar)
@ 1 (discordo)
2 (concordo parcialmente)

(
@ 3 (concordo totalmente)

Fonte: Autora (2021)

Todos os especialistas concordaram totalmente que as atividades apresentadas
pelo produto Intensitea podem ser adaptadas para serem utilizadas por outros
profissionais que assessoram alunos com TEA no ensino superior. 85,7% do especialista
concordaram totalmente que as atividades propostas sdo atrativas e estimulam a
curiosidade e a aprendizagem de profissionais e contribuirdo com a educacéo cientifica
de profissionais que assessoram alunos TEA no ensino superior. Os demais (14,3%)
concordaram parcialmente com as afirmativas.

Sobre se 0 produto pode estimular o aprendizado de alunos com TEA, 71,4%
concordaram totalmente que sim, enquanto que 28,6% concordaram parcialmente. No
que consiste a analise do carater criativo e inovador do produto, 85,7% concordaram
totalmente e 14,3%, parcialmente da afirmacéo.

Ap0s a avaliacdo dos eixos, cada especialista elaborou um parecer final sobre o
produto Intensitea, que foi organizado em formato de mapa mental para melhor
visualizacdo dos comentarios, sugestdes e criticas realizados pelo painel de especialistas.
O mapa mental foi dividido em trés etapas, em que as etapas um (figura 17) e dois (figura
18) apresentam os comentarios dos espacialistas acerca do produto e a etapa trés (figura
19) consiste nas sugestdes fornecidas pelos especialistas visando o aperfeicoamento do

produto.
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Figura 15 — Comentéarios sobre o produto pelo painel de especialistas

‘ ‘ O material me despertou curiosidade para entender mais sobre o “ Considero que o video esta
TEA. O video tem uma comunicagédo clara, direta e criativa, cores bem organizado, estruturado e
corretas, musica correta, aplicagdo exata do relégio para o sequencial, apresentando fortes
acompanhamento da aula, video de facil compreensdo. Material caracteristicas  didaticas de

. i Anal ~
muito didatico. Parabéns! quem tem preocupacdo de que
a informacdo estd sendo bem
fornecida.

Excelente proposta, haja vista ndo se pensa ‘ .
muito na questdo de atividades fisicas a esse

publico, visto que estas estdo ligadas ao bem 7
estar fisico para um melhor aprendizado. As

[} P4 ° "" .
orientacbes seguem uma boa légica e sao claras, (n ten,. A t ir

isso ajuda muito profissionais que nao sdo da Comentérios
area.

O produto € uma proposta muito relevante ‘.

“ Avalia-se que o0 seu carater inovador perpassa pelo
para o atendimento a aluno com TEA, haja

incentivo a docentes e outros profissionais a romper com
o modelo pedagdgico tradicional e com a légica de que
as dificuldades dos (as) estudantes com TEA sédo
“somente” trabalhadas nos servicos de atendimento

vista a escassez em materiais que possam
subsidiar atividades voltadas a esse publico. O
material contempla uma série de profissionais,
tanto os que sdo sensiveis a causa da

especializado e/ou na reabilitacédo, visto que ao optarem _ _
inclusdo, quanto aos que nao tem o habito de

por fazer uso do produto “Intensitea” poderdo dinamizar
. e refletir sobre, principalmente ao nivel que o
0o aprendizado e auxiliar no desempenho dos (as) P P q

estudantes com TEA. material foi proposto.

Fonte: Autora (2021)
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Figura 16 — Comentarios sobre o produto pelo painel de especialistas (continuacao

6‘ O produto ficou muito bem elaborado e contempla todos os
requisitos propostos. Conforme minha experiéncia com
discentes com deficiéncia, o produto sera de grande relevancia
para um bom aproveitamento ao ser aplicado no publico alvo.
Parabéns pela proposta inovadora!

Destaco como principais pontos fortes a linguagem ‘ ‘
e designer simples e intuitivo que facilita a
compreensdo para a execucdo das etapas
propostas no circuito do protocolo de exercicios
fisicos, a insercdo do crondbmetro para nortear o
usuario com a associacdo de informacgdes textuais

e visuais foi uma 6tima escolha para comunicar de
maneira eficaz os comandos necessarios e nortear

o (a) usudrio (a) na realizacao dos exercicios.

6 Achei muito criativo e estimulante
tanto para o aluno como para o
professor. Tenho certeza que
quando eu trabalhar com algum
aluno diagnosticado com TEA,
lembrarei e usarei como base de
estudo esse trabalho.

7/

£ .
1 P4 o %
(atensi (il

Comentarios

“O produto atende o objetivo de ser uma ferramenta

“O produto tem o potencial de
ser uma ferramenta que pode
ser utilizada na sala de aula
como um todo incentivando a
interacdo entre o aluno (a) com
TEA os seus colegas de sala.

Fonte: Autora (2021)

educacional que pode auxiliar no processo de aprendizado ao
ter como foco a melhora e otimizagdo de fungdes executivas
(atencao, inibicdo e memaria de trabalho) que sao habilidades
necessarias a melhor compreensao dos contetidos ministrados
em sala de aula, a motivacdo para o0 engajamento nas
atividades académicas, e assim, com potencial de viabilizar
gue as atividades académicas de universitarios (as) com TEA
possam ser realizadas da melhor maneira possivel.
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Figura 17 — Sugestdes para aperfeicoamento do produto

Considerar os niveis do espectro que o estudante possui (se
leve, moderado ou severo), pois a depender desses niveis, 0
estudante podera ou nao realizar tais exercicios de maneira
autdbnoma ou com auxilio de outra pessoa.

Video: apresenta um intervalo de tempo de 30
segundos - O video referente a demonstracao
do exercicio que vira a seguir (OBSERVE O
PROXIMO EXERCICIO) podera gerar um
excesso de informacéo, induzindo o estudante
com TEA a sua imediata realizacdo, sem o
descanso devido.

Tanto as introducdes do video quanto
no PDF de apoio sejam apresentadas
aos docentes e profissionais algumas
possibilidades de situagbes em que
podem fazer uso da ferramenta, por
exemplo, antes de iniciar o conteudo
do dia, pré-aplicacdo de atividades
avaliativas e outros.

Fonte: Autora (2021)
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Exercicio “elevacdo de bracos”
deixar “marcado” que todos o0s
exercicio serdo executados de
maneira dindmica ou se houver
algum(ns) exercicio(s) a ser
realizado de maneira estatica
sinalizar com um lembrete/informe
na tela.

4

. £
‘@atensiLEL

Sugestoes

Mencionar de que forma a ferramenta ira impactar nas
funcdes executivas (p.ex. memdria: pode contribuir para
um melhor armazenamento/apreensdo do conteudo da
aula) para facilitar a compreensdo desses dominios por
usuarios que desconhecem ou conhecem pouco sobre
as funcdes executivas.



As avaliagbes, comentarios e sugestdes do painel de especialistas foram
fundamentais para o aprimoramento do produto. As adequacdes realizadas, a partir da
validagdo com os especialistas serdo relatadas a seguir.

e Considerar os niveis do espectro que o estudante possui.

Buscando atender a esta sugestao, incluiu-se no protocolo Intensitea informacdes
sobre a importancia do profissional que ird utilizar o produto considerar o nivel do
espectro, observando se o(a) aluno(a) consegue realizar as atividades propostas.
Ressaltou-se também que o protocolo foi validado com alunos com TEA grau leve.

e Apresentar possibilidades e situa¢des em que o produto pode ser utilizado.

Incluiu-se no produto o tépico “Quando usar” indicando que o profissional o
utilize antes de qualquer atividade que precise de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho.
Como por exemplo, antes de iniciar explicacdo de contetdo, antes de um processo
avaliativo ou apresentacdo de trabalhos, projetos, seminarios.

e Mencionar de que forma o produto ir4 impactar nas funcbes executivas.

Incluiu-se no produto o topico “Beneficios”, sinalizando que o protocolo
Intensitea com seu(a) aluno(a) com TEA podera proporcionar: maior e melhor capacidade
de atencdo as informacdes recebidas, maior controle frente aos elementos distratores,
conseguindo inibir estimulos externos que possam desviar o seu foco da atividade
principal. E maior retencdo de informacdes recebidas para que possa aplica-las,
instantaneamente, em alguma tarefa, ao responder questdes ou questionamentos referente
ao assunto apresentado.

e No produto em mp4, no momento do descanso, hd uma tela que apresenta o
exercicio que vira a seguir “Observe o proximo exercicio” , isso poderad induzir

0 aluno ao erro. Ao invés de descansar, realizar o movimento mostrado.

Optou-se por ndo retirar esta informacgdo, por considerar ser fundamental a
observacdo prévia do movimento pelo(a) aluno(a). Neste sentido diminuiu-se o tamanho
do video de demonstragdo do proximo exercicio, ampliou-se a palavra “Descanse” €
incluiu-se “prepare-se para 0 proximo exercicio que sera a Flexdo de joelhos” ao lado do
video de demonstracao.

e Produto em mp4: sinalizar exercicios realizados de maneira estatica ou dinamica.

Devido as demonstragdes em video ja demonstrarem 0s exercicios que sao
realizados de maneira dindmica, colocou-se etiquetas em todos os exercicios realizados

de maneira estatica e, ao invés de video demonstrativo, colocou-se foto do movimento.
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Ap0s receber a ficha de validacao, preenchida via Google Forms, foi enviado ao
e-mail dos especialistas uma carta de agradecimento pela atencdo e disponibilidade em
contibuir com uma etapa fundamental para o aprimoramento do produto. A carta
apresentou a seguinte mensagem: Agradego enormemente por seu aceite e atengdo em
responder ao formulario de validacdo do produto Intensitea: Protocolo de exercicio fisico
para fungdes executivas de universitarios(as) com TEA . Seus comentarios, criticas e
sugestdes irdo contribuir significativamente para a elaboracdo do produto final. Em meu
processo de escrita da dissertacao, faco referéncias a historia do Pequeno Principe, de Antoine
de Saint-Exupéry. Neste sentido, receba, simbolicamente, esta rosa expressando toda minha

gratid&o pelo seu tempo dedicado a minha rosa... 0 produto Intensitea.

Agora que conheceste sobre como, quando,
onde o produto Intensitea foi elaborado e
validado, iremos aprofundar sobre o
produto no nosso proximo planeta,
Pronto(a) para conhecer o produto?
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https://www.google.com.br/search?sxsrf=ALeKk02J-mddDbRjuYYptXs2sDTwB5tJBw:1625406800724&q=Antoine+de+Saint-Exup%C3%A9ry&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LWT9c3NDLMLqjISlLi0M_VN0iPLyvQkslOttJPys_P1i8vyiwpSc2LL88vyrZKLC3JyC9axCrpmFeSn5mXqpCSqhCcmJlXoutaUVpweGVR5Q5WRgC1xEd2VgAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwiSneOXyMnxAhWUJLkGHVk2B2YQmxMoATAtegQILhAD
https://www.google.com.br/search?sxsrf=ALeKk02J-mddDbRjuYYptXs2sDTwB5tJBw:1625406800724&q=Antoine+de+Saint-Exup%C3%A9ry&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LWT9c3NDLMLqjISlLi0M_VN0iPLyvQkslOttJPys_P1i8vyiwpSc2LL88vyrZKLC3JyC9axCrpmFeSn5mXqpCSqhCcmJlXoutaUVpweGVR5Q5WRgC1xEd2VgAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwiSneOXyMnxAhWUJLkGHVk2B2YQmxMoATAtegQILhAD

BEM-VINDO(a) AO PLANETA 6

TU TE SENTIRAS CONTENTE POR ME TERES
CONHECIDO: O PRODUTO INTENSITEA

Finalmente, no planeta 6 é apresentado o produto Intensitea com a
explicacédo da origem do nome, da identidade visual e das especificidades de
sua utilizacdo. O produto podera ser utilizado de duas maneiras: por meio de
um documento PDF ou atravées de uma videoaula, que serdo detalhados para

melhor compreensao nos subtopicos a segulir.

Tu porém, teras estrelas como ninguém... Quero dizer: quando olhares o céu
de noite, (porque habitarei uma delas e estarei rindo), entdo sera como se
todas as estrelas te rissem! E tu teras estrelas que sabem sorrir! Assim, tu te
sentiras contente por me teres conhecido. Tu seras sempre meu amigo (basta
olhar para o céu e estarei la). Teras vontade de rir comigo. E abrira, as
vezes, a janela a toa, por gosto... e teus amigos ficardo espantados de ouvir-

te rir olhando o céu. Sim, as estrelas, elas sempre me fazem rir!
(SFAR, 1971, p.53)




6.1 Identidade visual: nome e logo Intensitea’

O produto recebeu o nome de “Intensitea: protocolo de exercicio fisico para
funcdes executivas de universitarios(as) com TEA”. O prefixo “Intensi” refere-se a
“Intensidade”, elemento constituidor da identidade visual de minhas atividades
profissionais exercidas desde o ano de 2014 (Figura 18), e o sufixo “TEA” refere-se ao
objeto de estudo do produto, que é o Transtorno do Espectro Autista.

O nome Intensitea foi escolhido por considerar que o produto foi elaborado a partir
das experiéncias vivenciadas ndo somente no processo do mestrado como, também, a
partir do background que trago comigo. Nesse sentido, para a identidade visual do
produto foi elaborada uma logo (Figura 19) com parte da palavra “Intensidade” somada
ao boneco que expressa 0 ser humano em movimento as letras TEA coloridas em formato
de pecas de quebra-cabeca.

Como vimos no decorrer da dissertacdo (em especial no planeta 4), o termo
“Intensidade” ¢é bastante mencionado ao tratarmos do exercicio fisico. Sendo essa, uma
valéncia fundamental a ser considerada no estudo, prescricdo e periodizacdo do
treinamento fisico. Conforme visto no subtdpico 2.2.1 sobre simbologia e representacfes
do TEA (ver pagina 32), as letras coloridas em formato de pecas de quebra-cabeca buscam
representar a diversidade do espectro autista (cada um é diferente do outro, assim como
as pecas de um quebra-cabeca) e ainda assim € possivel que se encaixem e formem um

elo.
Figura 18 - Logo profissional “Intensidade”

Xatensi

Fonte: Autora (2014)

Figura 19 - Logo Intensitea

a
N

-

@atensijin

Autor: Matheus Henrigque dos Santos (2020)

! Para a escrita do sub-topico 6.1 sera utilizada a primeira pessoa do singular por tratar-se de elementos
pessoais da pesquisadora.
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Outro aspecto que contribuiu para a l6gica da formacdo do nome Intensitea foi
que os projeto desenvolvidos na Intensidade costumam ser identificados pelo prefixo
“intensi” e o sufixo com variagdes do publico contemplado. O préprio nome Intensidade
destaca o final “ade”, forma reduzida de Adeline.

As cores e simbolos representado no nome Intensitea também sdo contemplados
no ambiente fisico de meus atendimentos profissionais. A fachada do prédio (Figura 20)
ilustra cubos coloridos do jogo Tetris, um jogo electrénico que possui as mesma ideias
de um quebra-cabeca, que foi desenvolvido na Academia Russa de Ciéncias por Alexey
Pajitnov, Dmitry Pavlovsky e Vadim Gerasimov, tendo seu langamento em junho de 1984
(WIKIPEDIA, 2021). Assim, as cores representam a diversidade e a ideia de encaixe dos
cubos refletem o processo de inclusdo apesar das diferencas. Tudo isso repercutiu e

inspirou a ideia Intensitea.

Figura 20 — Fachada do espaco Intensidade no Dia mundial de Conscientizacéo
do Autismo
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6.2 Produto Intensitea em documento PDF

O protocolo de EF foi elaborado em dois formatos: documento em PDF e
videoaula em MP4. O formato em PDF foi produzido no aplicativo on-line Canva, sendo
composto por 24 paginas que seguem a seguinte ordem:

e Capa;

e Ficha catalogréfica;

e Apresentacdo da autora;

e Informacdes sobre nome e identidade visual do produto;

e Informagdes sobre o TEA, as func¢Bes executivas e o exercicio fisico;

e Informacdes sobre o produto como o objetivo, publico-alvo, quando usar,
beneficios, como usar e orientagcdes para o uso do protocolo em formato
de video;

e Atencéo e cuidados a serem observados;

e Etapas do Intensitea;

e Roteiro do aquecimento;

e Roteiro do circuito;

e Roteiro da volta a calma;

e Informacdes sobre o estudo e alguns de seus procedimentos;

e Apresentacdo das referéncias utilizadas para elaboracao do guia; e

e A pdgina final com os créditos.

Para a composicédo das cores do documento em PDF, foram usadas cores variadas
em tons pasteis, pois o colorido faz parte da logo do produto e o tom pastel garante a
suavidade e contrasta melhor com as informacdes escritas e com as fotos. O produto

Intesitea, em formato pdf, pode ser consultado no link: https://bit.ly/3Bnfa8R.

A capa do protocolo em PDF (pagina 1) apresenta os logos institucionais do
PPGCIMES, NITAE e da UFPA, bem como a logo do Intensitea e os nomes da autora e
professoras orientadoras. Em seguida, ap6s a ficha catalografica (pagina 2), sdo
fornecidas informac6es sobre a formacao, experiéncia profissional e contatos da autora,
seguidas por uma breve descricdo do produto (pagina 3). A pagina 4 consiste em

informacdes sobre a escolha do nome, logo e cores do produto Intensitea.
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Figura 21 — Protocolo Intensitea, paginas 1 a 4
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Fonte: Autora (2021)
As péginas 5, 6, 7 e 8 trazem reflexdes e aportes tedricos que fizeram parte do

referencial bibliogréafico realizado na dissertacdo sobre as trés tematicas bases do produto:
o Transtorno do Espectro Autista, as funcbes executivas e o exercicio fisico. Nestas
paginas sdo apresentadas as definicbes e caracteristicas do TEA, as disfuncdes
comumente observadas no publico, as defini¢cBes das fungdes executivas elegidas para a
intervencgdo e recomendacdes gerais sobre a pratica do exercicio fisico, seus beneficios e
0S mecanismos de agdo na cognicéo.

Figura 22 — Protocolo Intensitea, paginas 5 a 8

AFINAL, O QUE E
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Fonte: Autora (2021)
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As paginas 9, 10, 11, 12 e 13 apresentam 0s objetivos, a funcdo e aplicabilidade
do produto, com orientag&o sobre: quem, como e quando usar. Sao relatados os beneficios
provenientes da préatica do protocolo de EF e orientaces sobre o uso do protocolo em
formato de videoaula, localizado na plataforma online Youtube.

Séo fornecidas as possibilidades de acesso por meio de link, clique no documento
ou escanear 0 QrCode. Em seguida, sdo apresentadas a escala de Borg modificada para
avaliar a intensidade do exercicio fisico mediante ao relato de esforgo percebido do(a)
aluno(a), e orientacOes de atencdo e cuidado quanto a aplicacdo do protocolo, como a
necessidade de observar se o(a) aluno(a) apresenta lesGes ou quadro de dor aguda e se

esta convenientemente alimentado.

Figura 23 — Protocolo Intensitea, paginas 9a 13
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Fonte: Autora (2021)

A pagina 14 resume as trés etapas que compde o protocolo de EF, assim como a
duracdo prevista para cada etapa: aquecimento, circuito e volta a calma. Sendo assim, as
paginas 15 e 16 apresentam as orientacdes e as fotos dos movimentos que compdem a
primeira etapa do protocolo Intensitea, 0 aguecimento. As imagens apresentam setas que

indicam a direcdo dos movimentos, assim como texto com descri¢do de cada movimento.
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Figura 24 — Protocolo Intensitea, pagina 14 a 16
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As paginas 17 e 18 consistem nas orientac@es acerca da segunda etapa, o circuito.
Contém o roteiro de execucdo do circuito, explicando seu modo de realizagdo e as
imagens dos cinco exercicios que formacédo o circuito. Assim como na primeira etapa, as

imagens também possuem setas que indicam a dire¢do dos movimentos, assim como texto
com descricdo de cada movimento.

Figura 25 — Protocolo Intensitea, paginas 17 e 18
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Fonte: Autora (2021)
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As paginas 19 e 20 consistem na etapa da volta a calma, terceira e Ultima etapa do
protocolo. Além das orientacGes sobre a etapa, 0s movimentos sdo apresentados por
imagens. Como nas demais etapas, as imagens possuem setas que indicam a dire¢do dos
movimentos, assim como texto com descricdo de cada movimento. Na pagina 21 sdo
enunciadas reflexdes, desafios, resultados e contribuicdes que o estudo e a elaboracdo do
produto Intensitea proporcionou.

Por fim, as paginas 22 e 23 trazem as referéncias que foram utilizadas na
elaboracdo do produto Intensitea e as informac6es institucionais de que o produto faz

parte, acrescidas pelos créditos finais na pagina 24.

Figura 26 — Protocolo Intensitea, paginas 19 a 24

Fonte: Autora (2021)
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6.3 Produto Intensitea em videoaula MP4

Outra maneira para aplicar o produto Intensitea é através da videoaula, em que
o(a) aluno(a) pode realizar o protocolo de EF conjuntamente com a autora e estard
disponivel em um canal do aplicativo online no Youtube, apds sua versdo final. Tem
duracdo total de 31 minutos e as cores que a compdem sdo as mesmas presentes no
documento em PDF. O produto Intensitea, em formato mp4, pode ser visualizado no link:
https://youtu.be/ssXI1vVhtRg .

O primeiro passo para a elaboracéo da videoaula consistiu na elaboracao do roteiro
(Quadro 5) em que foram destacados o0s pontos principais do documento em PDF que

deveriam compor o video e as falas da autora.

Quadro 5 — Roteiro da videoaula Intensitea

(continua)

ROTEIRO VIDEOAULA INTENSITEA
¢ Tripé Ring Light (luz branca);
e Configurar celular no modo video profissional e inserir microfone-fio.
Video 1 Apresentacdo
Fundo parede amarela e cinza-chumbo, inserir logos institucionais e do
Intensitea, nomes da autora e professoras orientadoras.
¢ Saudacdo, apresentagdo pessoal, formacao e tempo experiéncia profissional
com o publico com TEA;
¢ Apresentar o produto educaional: protocolo de exercicio fisico;
e Informag0es institucionais: mestrado profissional em ensino, PPGCIMES,
UFPA,;
e Falar o objetivo do produto.
Video 2 Sobre o protocolo
Fundo parede amarela e cinza-chumbo, manter logos institucionais e do
Cena/Layout | Intensitea, nomes da autora e professoras orientadoras, acrescentar as funcdes
executivas: atencdo, inibicdo e memoria de trabalho.
¢ O que a aplicagdo do protocolo ira proporcionar;
e Indicacdo de uso do protocolo (sugestdo painel de especialistas).
Video 3 Sobre o protocolo — intensidade do exercicio
Fundo parede amarela e cinza-chumbo; video em formato de smartphone com
a escala de borg ao lado.
Falas o Atencdo para a escala de Borg modificada e a intensidade moderada.
Video 4 Sobre o protocolo — alerta, orientacfes e seguranca
Fundo parede amarela e cinza-chumbo; video em formato de smartphone com
guadro com 0s contato pessoais ao lado.
e Seguranca dos exercicios: simples execucao;
Falas e Alerta sobre dores, lesdes e impeditivos a pratica;
e Recomendacdo de orientacdo profissional: contato pessoal disponivel.
Video 5 Etapas do protocolo
Fundo parede amarela e cinza-chumbo; video em formato de janela; ao lado
destacar as etapas com o tempo total de cada uma.
Falas e Explicar as etapas do protocolo: aquecimento, circuito e volta & calma.

Preparacdo

Cena/Layout

Falas

Falas

Cena/Layout

Cena/Layout

Cena/Layout
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Quadro 5 — Roteiro da videoaula Intensitea
(continuacgéo)

Video 6 Etapa circuito

Fundo parede amarela e cinza-chumbo; video em formato de smartphone com

topico referentes ao circuito.

o Especificar a etapa do circuito: circuito de 3 rodadas com 5 exercicios,
esses 5 exercicios serdo realizados em 30s e terdo 30s de intervalo. Entre
cada rodadas termos um intervalo de 60s para repouso;

e Convite ao exercicio.

Video 7 Despedida

Cena/Layout | Fundo parede amarela e cinza-chumbo

¢ Saudacdo final;

¢ Relatar o resultado do estudo;

¢ Destacar que sdo efeitos agudos;

e Informar a importancia de adotar a préatica regular de EF: Ef é salde

Video 8 Gravacao do exercicios
Cena/Layout | e Pregar tecidos verdes na parede e chdo
Acdo e Gravar 10 segundos dos 14 movimentos da Figura 14
Video 9 Musica “De toda cor”
Cena/Layout | Estadio
Falas Gravar a 1* estrofe ¢ um refrao da musica “De toda cor”
Fonte: Autora (2021)

Cena/Layout

Falas

Falas

A partir da elaboracdo do roteiro da videoaula foram preparados o espago e 0S
materiais necessarios para o inicio das gravacfes. Foram utilizados um smartphone
Samsung Galaxy S9+, um microfone com fio para smartphone, um tripé ring light, um
notebook e um violdo.

Para a organizacgéo da cena foram utilizados uma parede do espaco Intensidade de
cor amarela com detalhes cinza chumbo e tecidos verdes para gravar os videos que
tiveram seu fundo removido. Apds a filmagem de todos os pontos destacados no roteiro,
iniciou-se 0 processo de edi¢cdo nos aplicativos Canva.com, Unscreen e OpenShot e o
editor de video do Windows, o qual também teve um roteiro de suporte (Quadro 6). Para
este processo, além dos aplicativos de edicdo, foram utilizados um notebook Lenovo

Ideapad 3i e um computador Dell Core i5.
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Quadro 6 — Roteiro de edicdo da videoaula Intensitea

ROTEIRO EDICAO INTENSITEA
Selecdo das musica de licenca livre e gratuita
Inclusdo das musicas aplicativo de smartphone Tabata Timer
Gravacéo de tela do tempo de 30seg e 1min com o fundo musical escolhido
Upload da gravacdo de tela e corte do cronémetro no app on-line Canva.com
Selec¢do dos videos que irdo compor a videoaula
Corte dos trechos no editor de video do Windows
Remocéo do fundo dos videos dos movimentos no app on-line Unscreen
Elaboracéo dos layouts e paleta de cores no app on-line Canva.com
Upload de todos os videos no app on-line Canva.com
Edicacdo do clipe da musica “De toda cor” no app OpenShot
Upload do clipe na musica “De toda cor” no app on-line Canva.com
Revisdo de texto e informagdes no app on-line Canva.com

13 | Salvar o arquivo em formato de video Mp4 e adiciona-lo ao Google-drive pessoal
Fonte: Autora (2021)

=
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Os primeiros 3minl6seg da videoaula (Figura 27) consistem na apresentacdo da
autora e do produto Intensitea em layout composto pelos logos institucionais do
PPGCIMES, NITAE, da UFPA e do Intensitea, e 0s nomes da autora e professoras
orientadoras. Em seguida, sdo fornecidas informacdes mais especificas do protocolo de
exercicio fisico, como o objetivo, a funcdo e orientacdes acerca da escala de Borg
modificada, cuidados a serem observados e as etapas do protocolo.

A partir das apresentacdes e orientacOes iniciais, a pratica do protocolo de EF €
iniciada. Com total de 26minl2seg (Figura 28), contém as instrucfes: Vamos aquecer?,
Vamos acalmar?, Descanse..., Se sentir sede, beba agua, e Prepare-se para 0 proximo
exercicio.

Os exercicios sdo executados em forma de video, tendo ao lado o crondmetro com
tempo total e alerta sonoro que indica o inicio e o fim da execucdo do movimento
solicitado. Para os periodos de pausa/descanso também h& o cronémetro com contagem
regressiva e alerta sonoro. A sequéncia das etapas e dos exercicios seguem 0 mesmo
roteiro do documento em PDF.

Os cronémetros foram elaborados através do aplicativo de smartphone Tabata
Timer, com os tempos referentes a 1 minuto e 30 segundos e com efeitos sonoros e

musicas de licenca gratuita® ao fundo.

2 Ice Kenkey Beat (Nana Kwabena); Snake on the Beach (Nico Staf); Oh Fire (Carmen Maria and Edu
Espinal); Pan’s Labyrinth (Josh Pan); Away (Pratrick Patrikios; Piano Trap Beethoven (Josh Pan); Phrase
Prant (Josh Pan) e 19" Floor (Bobby Richards).
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Figura 27 — Videoaula Intensitea (momentos iniciais)
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Fonte: Autora (2021)
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Figura 28 — Videoaula Intensitea (momentos da pratica)
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Apos a execucdo do protocolo de EF, a videoaula prepara-se para 0 processo de
encerramento (Figura 29) este, com duracdo de 1min30seg, apresenta um video da autora
elucidando os resultados do processo de validagdo com os alunos com TEA e com
orientacOes sobre a importancia da préatica do EF e seus efeitos agudos e crénicos. Em
seguida, duas paginas sdo apresentadas com os créditos finais e agradecimentos com o
trecho da musica “De toda cor”, de Renato Luciano, cantada pela autora e seu irméo, Alan

Caué.
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Figura 29 — Videoaula Intensitea (momentos finais)
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Fonte: Autora (2021)

|
Espero que estejas contente em conhecer o produto Intensitea. E por me sentir

‘ contente com todo processo que o mestrado profissional em ensino do
- PPGCIMES proporcionou-me, que te convido para encerrar a nossa caminhada |

‘ no sétimo e ultimo planeta: o nosso planeta! |
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BEM-VINDO(a)f AO! PLANETAT7

A GENTE CORRE O RISCO DE CHORAR UM POUCO
QUANDO SE DEIXA CATIVAR

Para o Pequeno Principe, a Terra ndo é um planeta qualquer!

De fato, ndo é. Também néo é habitada por pessoas quaisquer.

O ultimo planeta da nossa caminhada fara reflexdes gerais sobre o estudo e o
produto fruto da dissertacdo. De forma muito emocionada e respeitosa, falaremos sobre
talentos, amizades, sociedade... sobre PESSOAS.

/aa

L

.

"’3

A gente s6 conhece bem as coisas que cativou,
disse a raposa. Os homens ndo tém mais tempo

de conhecer coisa alguma. Compram tudo

prontinho nas lojas. Mas como néo existem lojas

de amigos, 0s homens ndo tém mais amigos,
Se tu queres um amigo, cativa-me!
(SFAR, 1971, p.54)




O produto Intensitea foi validado por discentes com TEA e por profissionais que
0s assistem no ensino superior ou que possuem expertise nas areas do exercicio fisico ou
design. Ao propor exercicios fisicos com efeito agudo, de modo remoto, como opc¢éo para
otimizar funcGes executivas de discentes diagnosticados com TEA no ensino superior, 0
produto apresenta-se como uma possibilidade metodoldgica e didatica para profissionais
de qualquer &rea de atuacdo. Portanto, ao elaborar e validar o protocolo de exercicios
fisicos, os objetivos geral® e especificos sdo contemplados.

A validacdo do protocolo de exercicios fisicos pelos alunos com TEA, permite
concluir que o produto contribui para a literatura do TEA, ao apresentar os efeitos agudos
de 25 minutos de exercicio fisico de intensidade moderada, baseado em circuito, sobre as
funcBes executivas, com indicacdo de melhor funcionamento das funcdes dependentes do
cortex preé-frontal, como a atencdo, a inibicdo e a memoria de trabalho. Deste modo,
responde a questio-foco? ao sugerir no produto Intensitea os tipos exercicios fisicos, a
intensidade e o tempo de execucao.

Ja a validacao pelo painel de especialistas afirma que o produto tem um tema
atual, apresentando informacdes corretas e objetivas sobre o contetido, sendo assim,
adequado ao processo de ensino-aprendizagem de discentes com TEA no ensino superior.
Ao possibilitar o didlogo entre o texto verbal e visual e apresentar imagens, orientacoes,
cores e tipos de letra adequadas, o Intensitea tem um texto atrativo e de facil compreensao,
com cuidado com a escrita do texto e respeito a diversidade). Assim, as atividades
apresentadas pelo produto Intensitea podem ser adaptadas para serem utilizadas por
outros profissionais que assessoram alunos com TEA no ensino superior.

Esta dissertagdo apresentou o processo de elaboracdo do produto “Intensitea:
protocolo de exercicio fisico para fungdes executivas de universitarios(as) com TEA”
fruto do mestrado profissional em ensino do PPGCIMES. Além da descricdo das etapas
de elaboracdo do produto, o estudo traz evidéncias cientificas que debatem o TEA,
exercicio fisico e fungbes executivas no contexto universitario. Nesse sentido, € valido
ressaltar o quao desafiador foi realizar a proposta deste estudo, por motivos que serdo
destacados a seguir.

! Elaborar e validar um protocolo de exercicios fisicos que estimulem func@es executivas de atenco,

inibicdo e memdria de trabalho em discentes com TEA, a ser utilizado por profissionais que atendam esse
& publico no ensino superior.

2 Quanto tempo e quais exercicios fisicos o discente com TEA no ensino superior pode realizar para que

melhore suas fungdes executivas de atengdo, inibigdo e memoria de trabalho?
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Motivo 1: o autismo, de fato, faz parte da minha vida nos contextos
profissional e pessoal e o fato de fazer parte, da maneira mais profunda que poderia,
contribui para maior imersdo em estudos como tematicas sobre TEA. Assim, as
inquietacdes, o desejo de ajudar e contribuir para a qualidade de vida das pessoas com o
transtorno sdo constantes.

Quando falamos sobre transtornos, é comum tratarmos de maneira mais especifica
sobre os limites, dificuldades, barreiras e incapacidades vivenciadas por quem os tem.
Mas neste Gltimo planeta gostaria de falar sobre as habilidades, capacidades, talentos, que
a imersdo no TEA me proporcionou conhecer...

Mousinho, Camara e Gikovate (2016) estimam que 10% das pessoas com TEA
apresentam alguma habilidade especial, frequentemente, chamada de savant por
representar uma ilha de sabedoria em desacordo com um perfil de disfuncionalidades. Por
isso, identificar e destacar capacidades e habilidades, é de extrema importancia para a
promogéo de uma vida com maior independéncia e funcionalidade.

A convivéncia com pessoas com TEA possibilitou-me identificar e admirar essas
ilhas de habilidades e sabedorias que sdo manifestadas em talentos, sensibilidades,
maneiras de ver e sentir o mundo. Ainda assim, muitas ainda recebem estigmas de que
sdo pessoas estranhas, que ndo sao capazes de sentir. Ao contrario, Sdo pessoas com muita
sensibilidade. Tem aquelas que, de tdo sensiveis, possuem ouvido absoluto com grande
talento musical, aquelas que com um papel e uma caneta mostram a empatia que possuem
e que, muitas vezes, € tida como inexistente na pessoa com TEA. A sensibilidade na
pessoa com TEA reverbera em disfuncionalidades, sim, porém, também destacam
capacidades, habilidades e talentos que precisam ser reconhecidos e acolhidos pelo outro.

Nessa imersdo no tema TEA é constante na escuta terapéutica o relato das pessoas
com o transtorno sobre a dificuldade e vontade de ter amigos(as). E como €é doloroso esse
processo de relacionar-se com outras pessoas! Em um mundo t&o polarizado que vivemos,
pensar diferente tornou-se algo agressivo e determinante para a falta de acolhimento e
aceitacdo, por isso, a barreira atitudinal é algo tdo enfrentada pelas pessoas com TEA,
estando presente em todas as fases da vida.

Para Lei e colaboradores (2020), a interacdo social deficiente faz parte do contexto
universitario da pessoa com TEA, representado por sentimentos de isolamento, ansiedade
e depressdo de mais de 75% dos estudantes com TEA. Até mesmo para aqueles que
relatam ter amigos, muitas vezes percebem que ndo ha reciprocidade, pois, a relacao de

amizade restringe-se apenas ao contexto universitario.
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Nas atividades terapéuticas desenvolvidas com as pessoas com TEA, além da

busca pela independéncia para a realizacdo de atividades da vida didria (AVDs) e
atividades instrumentais da vida diaria (Al1VDs), a principal demanda é a dificuldade nas
relacBes sociais, sendo a principal caracteristica, presente em todas as fases da vida, de
quem tem o transtorno. Trabalha-se com sentimentos do medo, tristeza, ansiedade com a
dificuldade em como iniciar e manter um didlogo, como ser aceito no grupo.

Falar sobre os talentos, capacidades e habilidades da pessoa com TEA ¢é
importante na tentativa de reduzir a barreira atitudinal, evidenciando as qualidades para
que o processo de aceitacdo e valorizacao pelos pares ocorra. Para além disso, considero
que a informacdo, ndo s6 sobre os déficits/dificuldades como também as potencialidades,
tém papel fundamental nesse processo.

Em O Pequeno Principe, ha uma passagem interessante que dialoga com o ato de
criar lacos, cativar e ter amigos:

E preciso ser paciente, respondeu a raposa. Tu te sentaras primeiro um
pouco longe de mim, assim, na relva. Eu te olharei com o canto do olho
e tu ndo diras nada. A linguagem é uma fonte de mal entendidos. Mas,
cada dia, te sentaras mais perto [...] teria sido melhor voltares a mesma
hora, disse a raposa. Se tu vens, por exemplo, as quatro da tarde, desde
as trés eu comegarei a ser feliz. Quanto mais a hora for chegando, mais
eu me sentirei feliz. As quatro horas, entdo, estarei inquieta e agitada:
descobrirei o preco da felicidade! Mas se tu vens a qualquer momento,
nunca saberei a hora de preparar o corac&o... E preciso ritos. - Que é
um rito? perguntou o principezinho. - E uma coisa muito esquecida
também, disse a raposa, é o que faz com que um dia seja diferente dos
outros dias; uma hora, das outras horas. Os meus cagadores, por
exemplo, possuem um rito. Dangam na quinta-feira com as mocgas da
aldeia. A quinta-feira entdo é o dia maravilhoso! (SFAR, 1971, p.54-
55)

O dialogo entre a raposa e 0 Pequeno Principe muito me recorda o desejo da

pessoa com TEA em ter amigos(as), porem, com dificuldade no processo de criar lagos,
demandando orientacGes sobre como fazer e como manter... e, talvez, uma raposa que
explique ao outro (aos pares) que, as vezes, € preciso um “ritual” que, na relacao
terapéutica, chamamos de planejamento da criacao de vinculos.

Motivo 2: o reduzido nimero de estudos cientificos que aborde de maneira
especifica os efeitos de uma sessdo de exercicio fisico nas fun¢des executivas de
universitarios com TEA. A maioria dos estudos aborda os efeitos agudos em outras
condicGes (TDAH, idosos, adultos saudaveis), quando trata do publico com TEA, o foco
é no publico infantil. Apenas o estudo de Anderson-Hanley e colaboradores, em 2011,
apresentou resultados do efeito agudo do EF sobre as FE em jovens/adultos com TEA.
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Nesse sentido, o processo de inducdo foi necessario e viavel para a analise de
outros estudos que mais se aproximavam ao contexto da pesquisa, auxilindo na escolha
do melhor cenério para a pesquisa. Como por exemplo, 0s testes ideias para avaliacdo das
funcBes executivas elegidas; os exercicios mais indicados ao publico com TEA e os
exercicios (em sua modalidade, tempo e intensidade) mais indicados para melhorar as FE.

Por vezes, 0 reduzido nimero de evidéncias especificas sobre a temética do
produto gerou-me angustias e inquietacdes sobre o qué e como fazé-lo. As leituras sobre
criatividade e inovacao fornecidas pelo PPGCIMES foram essenciais para a autorreflexdo
e reflex@o sobre o processo da pesquisa, da elaboracdo da dissertacao e do produto.

A partir das disciplinas realizadas no PPGCIMES entendo o produto Intensitea
como uma proposta criativa, por ser uma ideia original e Util que pretende solucionar
problemas do dia a dia, neste caso, déficits de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho
em alunos com TEA no ensino superior.

Entendo que as ideias criativas ndo surgem feito méagica, o processo criativo exige
esforco. Talvez as angustias e inquietacbes tdo presentes no processo sejam
consequéncias do processo natural do declinio da criatividade, devido aos bloqueios
mentais que criamos ao longo de nossa vida. Assim, percebi que era preciso sair um pouco
da zona de conforto e libertar-me dos blogueios mentais que foram surgindo, como: medo
de correr riscos, informac6es incompletas ou falta de informacdes especificas, crenca de
que para todo problema s6 ha uma Gnica solucdo valida, dificuldade em isolar o problema
e negativismo.

O processo criativo do Intensitea foi consolidado com a presenca dos trés
principios fundamentais: a atencéo, quando senti que havia um problema na realidade a
ser resolvido e vi a oportunidade de criar algo novo e valioso; a fuga, quando percebi e
refleti sobre os bloqueios mentais e busquei supera-los; e 0 movimento, pois continuei a
explorar, combinar, gerar novas op¢oes, fazer relagdes, conexdes e analogias.

Motivo 3: o contexto em que o produto foi escrito e validado. Jamais poderia
se pensar que 0 mundo viveria um surto pandémico que levaria a interrupcao de atividades
humanas em escala global. O surto pandémico provocado pela COVID-19 promoveu
consequéncias significavas no cotidiano, exigindo adaptacéo do fazer humano em todos
0S aspectos.

No planeta 5 desta dissertacdo foi associado o contexto pandémico com os Baobas
do planeta do Pequeno Principe, em que existem sementes boas (que sdo as rosas) e
sementes ruins (os baobas) que representam tudo aquilo que nos chega de ruim, que fere,
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machuca. Os baobas sdo sementes ruins no Pequeno Principe, mas que, ainda pequenas

podem ser removidas, pois, quando grandes, provocam estragos enormes.

A escrita e validacdo do produto Intensitea teve como desafio adaptar-se a nova
realidade mundial, em que as atividades, planejadas para acontecer de modo presencial,
aconteceram de modo remoto. Além das caracteristicas heterogéneas que o préprio TEA
imprime, foram percebidas as diferentes consequéncias provocadas pelo isolamento
social nos alunos que validaram o produto a partir de autorrelatos de momentos de
ansiedade, nervosismo, insénia e desmotivagcdo com o ensino remoto e desejo pelo retorno
das aulas presenciais.

Os motivos destacados acima fizeram da elaboracdo do produto Intensitea algo
desafiador, mas, também contribuem para o carater inovador e criativo do produto. Com
todas as limitacGes de reduzidas evidéncias que embasassem o0 estudo, reduzido namero
do grupo amostral, e o0 contexto em que foi realizado, propor um produto que objetive
melhor desempenho e qualidade nas atividades académicas aos alunos com TEA foi
gratificante.

A elaboracdo do produto € resultante de muitos saberes, vivéncias e experiéncias,
pois quem passa por nos deixa um pouco de si e leva um pouco de nés. O mestrado
profissional em ensino do PPGCIMES, com todas as disciplinas, oficinas, cursos e
orientagdes, deixou muito dele em mim e, com o produto Intensitea, oportunizou-me
deixar um pouco de mim. Ressalta-se a importancia de mais estudos, com maior grupo
amostral e com maior controle das variaveis dependentes e independentes do exercicio
fisico e do TEA.

E assim encerramos nossa caminhada pelos planetas do Intensitea, de maneira
respeitosa, feliz e emocionada com o desenho do Pequeno Principe e a Pequena Princesa,
feito pelo amigo de turma Matheus. Encerro com o desejo de que mais estudos abordem
0 TEA na fase adulta em contextos universitarios e de que as pessoas com TEA sejam,
de fato, aceitas e incluidas e reconhecidas por seus talentos.
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Tudo bem chorar um pouco...
Isso acontece quando deixamos
nos cativar.

o ] : -

Autor: Matheus Henrique dos Santos (2020)
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APENDICE A — Avaliacdo fisica e terapéutica ocupacional

FICHA DE AVALIACAO FISICA

Dados do Avaliado

Nome: Idade: | Etnia:
Data de nascimento: E-mail:
Sexo: ( )ativo ( ) sedentario

Curso / semestre:

Anamnese

Nivel de aptiddo fisica / Qualidade de sono?/ Qualidade nutricional?/ Fuma?/ Bebidas
Alcodlicas? / Historico de doencas/lesdes/cirurgias / Uso de medicamento(s)? Qual (is)?

Parametros Cardiovasculares (em repouso)

Presséo arterial: % de Saturacao: Frequéncia cardiaca:

Antropometria

Peso: Altura: | IMC: Classificacdo: |

Cintura: Abdbmen: Quadril: | ICQ:

Analise Postural

PERFIL OCUPACIONAL

QUEIXAS PRINCIPAIS

(Desempenho nas dreas ocupacionais: AVD'S, AIVD'S, trabalho, estudo e lazer)

HISTORIA CLINICA REGRESSA

(Fatos marcantes da Infancia/ Adolescéncia em familia, escola, convivio social)

HISTORIA CLINICA ATUAL

(Relagbes académicas / familiares / profissionais/ sociais)

REGISTRO EVOLUTIVO

(Parecer terapéutico da avaliacdo, aspectos comportamentais observados)




VI.

VII.

VIII.

APENDICE B — Termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE)!

Vocé esta sendo convidado para participar da pesquisa Intensitea: protocolo de exercicio
fisico para fungdes executivas de universitarios(as) com TEA, de autoria de Adeline
Oliveira da Silva, mestranda do Programa de Pés-Graduacdo Criatividade e Inovacdo em
Metodologias de Ensino Superior do Nucleo de Inovacdo em Tecnologias Aplicadas a Ensino
e Extensdo da Universidade Federal do Para.

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) sob CAAE:
34636020.4.0000.0018 e tem como objetivo elaborar e validar um protocolo de exercicios
fisicos que estimulem fungbes executivas de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho em
discentes com TEA, a ser utilizado por profissionais que atendam esse publico no ensino
superior.

Vocé foi selecionado por meio de uma pesquisa exploratdria realizada em atividade de Estagio
Curricular Supervisionado e sua participacdo ndo é obrigatoria.

Vocé ndo receberd remuneracdo e nenhum tipo de recompensa nesta pesquisa, sendo sua
participacdo voluntaria.

Sua participacdo contribuird para acrescentar a literatura cientifica, dados referentes ao TEA
no Ensino Superior, trazendo informacdes sobre possibilidade metodoldgica objetivando
melhora de funcbes executivas, que sdo essenciais para suas atividades académicas.

Sua participacdo nesta pesquisa consistira em participar de trés sessfes de intervencdes online
por meio da plataforma Google Meet, sendo a 12 sessdo destinada a realizagdo da explicacéo
dos procedimentos da pesquisa a vocé e seu responsavel, a 22 consistira na sessdo controle, a
qual realizaremos os testes cognitivos e a visualizacdo de um video informativo de 25 minutos.
A 3?2 sessdo deverd ser realizada sete dias apds a 22 sess@o e nele serdo realizados o0s testes
cognitivos e 25 minutos de exercicios fisicos de intensidade moderada.

A qualquer momento vocé pode desistir de participar e retirar seu consentimento em qualquer
fase da pesquisa, sem penalizagdo alguma e sem prejuizo ao seu cuidado. Ciente de que sua
recusa ndo trard prejuizo em sua relagcdo com o pesquisador ou com a instituicao.

A participacdo na pesquisa podera causar riscos de quedas devido a préatica do exercicio fisico.
Para minimizar este risco, a pesquisadora compromete-se a ter total aten¢do na prescri¢do dos
exercicios, avaliando o ambiente em que vocé estara fazendo a atividade. Neste sentido, além
da supervisdo online da pesquisadora, devera haver supervisdo presencial por algum
responsavel.

As informaces obtidas através dessa pesquisa serdo confidenciais e asseguro o sigilo sobre sua
participacdo. Os dados ndo serdo divulgados de forma a possibilitar sua identificagdo. Em caso
de registros fotogréaficos, este so sera feito mediante sua autorizagdo e serdo utilizadas tarjas ou
recursos técnicos para desfocar a imagem de seu rosto. Portanto, sua privacidade sera
assegurada.

1 Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do Instituto de Ciéncias da Satde da Universidade Federal do
Pard (CEP-ICS/UFPA) - Complexo de Sala de Aula/ICS - Sala 13 - Campus Universitario, n® 01, Guama. CEP:
66.075-110 - Belém-Pard. Tel: 3201-7735 E-mail: cepccs@ufpa.br



X.  S&o garantidos quaisquer esclarecimentos, antes e durante o curso da pesquisa a respeito dos
procedimentos a vocé e seus responsaveis. Portanto, vocé receberd uma cdpia deste termo onde
consta o telefone e o endereco do pesquisador principal, podendo tirar suas duvidas sobre o
projeto e sua participagéo, agora ou a qualquer momento.

Pesquisadora Responsavel
Adeline Oliveira da Silva
Tv. Vileta, 2456, Marco
(91) 981019550
adeline-oliveira@hotmail.com

Orientadora Coorientadora

Profa. Dra. Netilia Silva dos Anjos Seixas Profa. Dra. Arlete Marinho Gongalves
Endereco: Rua dos Tamoios, 1434, Enderego: Av. Almirante Barroso, 4414,
apto. 902, Batista Campos. apto. 109, Souza.

Telefone: (91) 988892011 Telefone: (91) 992914581

e-mail: netilia@ufpa. e-mail: arletmg@ufpa.br

Termo de Consentimento

Declaro que eu fui informado sobre os objetivos, riscos e beneficios de minha participacao
na pesquisa e porque a pesquisadora precisa da minha colaboragdo, tendo entendido a
explicacdo. Por isso, eu concordo em participar, sabendo que ndo vou ganhar nada e que
posso sair quando quiser. Este documento é emitido em duas vias que serdo ambas
assinadas por mim, meu responsavel e pela pesquisadora, ficando uma via com cada um de
no6s. Também declaro que:

() Desejo conhecer os resultados desta pesquisa.

() Né&o desejo conhecer os resultados desta pesquisa.

Beléem-PA, [ |/

Assinatura do participante

Assinatura do(a) responsavel



VI.

VII.

APENDICE C - Termo de assentimento livre e esclarecido (TALE)®

Vocé esta sendo convidado para participar da pesquisa Intensitea: protocolo de exercicio
fisico para fungdes executivas de universitarios(as) com TEA, de autoria de Adeline
Oliveira da Silva, mestranda do Programa de Pés-Graduacdo Criatividade e Inovacdo em
Metodologias de Ensino Superior do Nucleo de Inovacdo em Tecnologias Aplicadas a Ensino
e Extensdo da Universidade Federal do Para.

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) sob CAAE:
34636020.4.0000.0018 e tem como objetivo elaborar e validar um protocolo de exercicios
fisicos que estimulem fungbes executivas de atencdo, inibicdo e memoria de trabalho em
discentes com TEA, a ser utilizado por profissionais que atendam esse publico no ensino
superior.

Este estudo € importante porque seus resultados fornecerdo informacdes para qualificar a acdo
profissional junto a discentes que apresentam o Transtorno do Espectro Autista nos varios
espacos institucionais. Pretende-se, também, acrescentar dados referentes ao TEA no Ensino
Superior a literatura cientifica, trazendo informacgdes sobre possibilidade metodoldgicas para o
atendimento do publico objetivando melhora de fung¢bes executivas, que sdo essenciais para
suas atividades académicas.

Sua participagdo nesta pesquisa consistira em participar de trés sessdes de intervencdes online
por meio da plataforma Google Meet, sendo a 12 sessdo destinada a realizagdo da explicacéo
dos procedimentos da pesquisa a vocé e seu responsavel, a 22 consistira na sessdo controle, a
qual realizaremos os testes cognitivos e a visualizacdo de um video informativo de 25 minutos.
A 3% sessdo devera ser realizada sete dias apds a 22 sessdo e nele serdo realizados os testes
cognitivos e 25 minutos de exercicios fisicos de intensidade moderada

Para minimizar riscos inerentes a préatica do exercicio fisico, tais como: desequilibrio, queda e
vertigem. A pesquisadora optou por planejar exercicios de simples execugdo e com intensidade
moderada, ou seja, exercicios que, em uma escala de 0 a 10, estardo na faixa 3 a 6 quanto a
percepcao subjetiva de esforgo e compromete-se avaliar o ambiente em que vocé estara fazendo
a atividade. Neste sentido, além da supervisdo online da pesquisadora, devera haver supervisao
presencial por seu responsavel.

A pesquisadora assume a responsabilidade de dar assisténcia integral as complicagOes e danos
decorrentes dos riscos previstos e compromete-se em (a) estar atenta aos sinais verbais e nao
verbais de desconforto; (b) assegurar a confidencialidade e a privacidade, a protecdo da imagem
e a ndo estigmatizagdo (garantindo a ndo utilizacdo das informagdes em prejuizo das pessoas
e/ou das comunidades, inclusive em termos de auto-estima, de prestigio e/ou econdmico —
financeiro) e (c) garantir que sempre serdo respeitados os valores culturais, sociais, morais,
religiosos e éticos, bem como o0s habitos e costumes.

Ressalta-se que 0 estudo sera suspenso imediatamente ao perceber algum risco ou dano a sua
salde, logo, vocé tem o direito a assisténcia integral garantido durante e apds o término da
pesquisa. E, ainda, a recusa em participar ou a desisténcia em dar continuidade na participacao
da pesquisa ndo acarretara nenhum prejuizo no acesso a qualquer servico, beneficio e acdo
inclusiva realizada no &mbito da UFPA.

2 Termo apresenta duas vias, uma destinada ao participante e a outra a pesquisadora.

3 Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do Instituto de Ciéncias da Satde da Universidade Federal do
Pard (CEP-ICS/UFPA) - Complexo de Sala de Aula/ICS - Sala 13 - Campus Universitario, n® 01, Guama. CEP:
66.075-110 - Belém-Pard. Tel: 3201-7735 E-mail: cepccs@ufpa.br



VIII.

Seus pais (ou responsaveis) autorizaram vocé a participar desta pesquisa, caso vocé deseje.
Vocé ndo precisa se identificar e esta livre para participar ou ndo. Caso inicialmente vocé deseje
participar, posteriormente vocé também estd livre para, a qualquer momento, deixar de
participar da pesquisa. O responsavel por vocé também poderd retirar o consentimento ou
interromper a sua participacédo a qualquer momento.

Vocé ndo tera nenhum custo e podera consultar a pesquisadora responsavel em qualquer época,
pessoalmente ou pelo telefone da instituicdo, para esclarecimento de qualquer duvida.

Todas as informagGes por vocé fornecidas e os resultados obtidos serdo mantidos em sigilo, e
estes Ultimos so serdo utilizados para divulgacdo em reunides e revistas cientificas. Vocé sera
informado de todos os resultados obtidos, independentemente do fato de estes poderem mudar
seu consentimento em participar da pesquisa. Vocé ndo terd quaisquer beneficios ou direitos
financeiros sobre os eventuais resultados decorrentes da pesquisa.

Diante das explicacdes, se vocé concorda em participar deste projeto, forneca os dados
solicitados e coloque sua assinatura a seguir.

Nome:

Endereco: Fone:

Belém-Para, de de20

Participante

Pesquisadora Responsavel
Adeline Oliveira da Silva
Tv. Vileta, 2456, Marco
(91) 981019550
adeline-oliveira@hotmail.com

Orientadora Coorientadora

Profa. Dra. Netilia Silva dos Anjos Seixas Profa. Dra. Arlete Marinho Goncalves
Endereco: Rua dos Tamoios, 1434, Endereco: Av. Almirante Barroso, 4414,
apto. 902, Batista Campos. apto. 109, Souza.

Telefone: (91) 988892011 Telefone: (91) 992914581

e-mail: netilia@ufpa. e-mail: arletmg@ufpa.br



APENDICE D - Termo de autorizagio para uso de imagem e voz*s

Titulo do projeto: Intensitea: protocolo de exercicio fisico para funcdes executivas de
universitarios(as) com TEA
Pesquisador responsavel: Adeline Oliveira da Silva

Orientadora: Profa. Dra. Netilia Silva dos Anjos Seixas

Coorientadora: Profa. Dra. Arlete Marinho Gongalves

Obijetivo principal: elaborar e validar um protocolo de exercicios fisicos que estimulem funcées
executivas de atengdo, inibicdo e memdria de trabalho em discentes com TEA, a ser utilizado

por profissionais que atendam esse publico no ensino superior.

Eu,
Telefonel: () Telefone2: ()
Endereco:
autorizo expressamente a utilizacdo da minha imagem e voz, em carater gratuito,
constante em fotos e filmagens decorrentes da minha participagdo no projeto para fins
de publicacbes e divulgacbes académicas em eventos cientificos, palestras ou
periddicos cientificos. Porém, minha pessoa nao deve ser identificada, por nome ou
qualquer outra forma. As fotografias, videos e gravagdes ficardo sob a
responsabilidade da pesquisadora e sob sua guarda, entretanto tenho o direito de
retirar a qualquer momento a minha autorizacéo.

Belém - PA, / /

Assinatura do participante Assinatura do (a) responsavel

Pesquisadora responsavel
Adeline Oliveira da Silva

Tv. Vileta, 2456, Marco Coorientadora

(91) 981019550 Profa. Dra. Arlete Marinho Gongalves

adeline-oliveira@hotmail.com Endereco: Av. Almirante Barroso, 4414, apto.
109, Souza.

Telefone: (91) 992914581
e-mail: arletmg@ufpa.

Orientadora

Profa. Dra. Netilia Silva dos Anjos
Seixas Endereco: Rua dos Tamoios,
1434, apto. 902, Batista Campos.
Telefone: (91) 988892011

e-mail: netilia@ufpa.br

4 Termo apresenta duas vias, uma destinada ao participante e a outra a pesquisadora.

5 Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do Instituto de Ciéncias da Sadde da Universidade
Federal do Para (CEP-ICS/UFPA) - Complexo de Sala de Aula/ICS - Sala 13 - Campus Universitario, n°
01, Guamé. CEP: 66.075-110 - Belém-Para. Tel: 3201-7735 E-mail: cepccs@ufpa.br



APENDICE E - Digit Span Test (forward e backward)

NOME:

HORA:

TESTE ORDEM DIRETA

TESTE ORDEM INVERSA

17 24

6 3 57

582 415

694 629

6439 3279

7286 4968
42731 15286
75836 61843
619473 539418
271684 184379
6431852 6431852
2861947 2861947
94728531 94376251
72861945 78219653
275869134 376218459
713942568 629415378




ANEXO A — Carta de aprovacio do Comité de Etica e Pesquisa (CEP)

UFPA - INSTITUTO DE
CIENCIAS DA SAUDE DA W
UNIVERSIDADE FEDERAL DO
PARA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pasquisa: INTENSITEA: uma proposta de guia digital a profissionais que assistem universitarios
com Transtormo do Espectro Autista apresentando o exercicio fisico agudo e cognitivo
para o trabaltho de funcies executivas.

Pesquisador: ADELINE OLIVEIRA DA SILVA
Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 34636020.4.0000.0018

Instituicido Proponenta:

Patrocinador Principal: Financlamento Préprio

DADOS DO PARECER
Nimero do Parecer: 4 377.125

Apresentacio do Projeto:

Ao se tratar de alunos com TEA no Ensino Superior, os desafios tendem a aumentar devido: (a) a
caracter(stica heterogénea desse grupo, em gue cada um se revela dentro de um especiro, apresentando
caracteristicas distintas; (b) ao pouco acesso 4s informagdes cientificas por pante dos professores; @ (c) a
literatura sobre TEA na fase adulta ainda se apresenta pouco acessivel. Assim, esta pesquisa qualitativa,
aplicada e exploratdria tem o objetivo de elaborar e validar um guia em formato digital para proposicao de
atividades que associem exercicio fisico agudo e exercicio cognitivo para alunos TEA, a ser ulilizado por
profissionais que atendam esse plblico no Ensino Superior. A amostra do estudo serd constituida de nove
participantes, dos sexos masculino e feminino, com idades entre 19 e 23 anos, discentes de graduagio na
Universidade Federal do Pard campus Belém, que apresentam o diagndstico de TEA ou de TEA com outras
comorbidades associadas. Cada discente serd convidado a participar de quatro (4) sessdes de atendimento
@ deverd estar acompanhado por seus responsdveis. As sessdes serdo realizadas a distincia pelo aplicative
de reunides Google Meets, tendo em vista a situacio adversa da pandemia. As sessbes compreenderdo
intervencies de (a) avaliagdo da fungdo executiva, (b) exercicio cognitivo, (c) exercicio fisico agudo e (d)
exercicio cognitivo associado ao exercicio fisico agudo. Cada sessao terd o intervalo de sete dias, ou seja,
serd realizada uma vez na semana. Espera-se gue as atividades que sero desenvolvidas com os discentes
TEA poderao contribuir para a criacio do
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produto final da pesquisa. resultando na elaboragdo de um guia em formato digital, produzido no aplicative
online Canva.com. Uma vez elaborado, pretende-s& validar o guia com profissionais de educagao fisica,
terapia ccupacional, pedagogia e comunicagio, que poderdo confribuir para avaliagio do conteddo e
qualidade visual do produto. E, assim, poderd servir de base instrucional didatica para profissicnais que
podem fazer uso do guia com alunos com TEA, no Ensino Superior.

Objetivo da Pesquisa:

Objetive Primario:Elaborar um guia em formato digital para proposicao de atividades que associem
associem exercicio fisico agudo e exercicio cognitive para alunos TEA universitérios, a ser utilizado por
profissionais que atendem esse plblico no Ensino Superior.

Objetive Secunddrio:=  Formecer possibilidades metodoldgicas e didaticas para profissionais que assistam
o plblico TEA no ensino superior. = Propor exercicio fisico agude associado ao exercicio cognitivo de
modo & distdncia, para o estimulo de fungio executiva de discentes diagnosticados com TEA em ensino
superior. = Avaliar por meio da realizagio de exercicio fisico agudo e exercicio cognitivo com discentes
diagnosticados com TEA da UFPA fatores que favoregam a fungio executiva. = Compreender o contexto de
permanédncia de jovens TEA no Ensing Superior, especialmente, na UFPA.

Avallacio dos Riscos e Beneficios:

Riscos:Visando minimizar riscos inerentes a pritica do exercicio fisico, tais como: desequilibrio, queda &
vertigem. A pesquisadora optou por planejar exercicios de simples execugdo e com intensidade moderada,
ou seja, exercicios que, em uma escala de 0 a 10, estarao na faixa 3 a 5 quanto & percepgao subjetiva de
esforgo (Apéndice D). Ainda assim, compromete-se ter total atengdo na prescricio dos exercicios, avaliando
o ambiente em que o participante estard em atividade. Essa agao sera realizada na fase 1 da pesquisa, na
qual a pesquisadora ird solicitar o envio de videos ou folos do local onde se pretende realizar as atividades.
Meste sentido, sugere-se que além da supervisdo online da pesquisadora, haja supervisao presencial por
algum responsdvel As informacdes obtidas por esta pesquisa serdo confidenciais e o sigilo sobre a
participacio serd assegurada. Os dados ndo serao divulgados deforma a possibilitar a identificagao dos
participantes. Para melhor coleta e observagio dos dados, a pesquisadora solicitara permissdo para a
gravacao das sessbes (Apéndice B), porém, deixard claro que esta sera feita mediante a autorizac3o e sera
ulilizada apenas para a andlise dos dados e serdo de uso restrito 4 pesquisadora. Portanto, a privacidade
serd assegurada A pesquisadora assume a responsabilidade de dar assisténcia integral as complicagoes e
danos decorrentes dos riscos previsios e
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compromete-s& @m (a) estar atenta acs sinais verbais @ nao verbais de desconforto; (b) assegurar a
confidencialidade e a privacidade, a protecao da imagem e anao estigmatizagao (garantindo a nao utilizacao
das informagdes em prejuizo das pessoas elou das comunidades, inclusive em termos de autoestima, de
prestigio e/ou econdmico - financeiro) & (c) garantir que sempre serdo respeitados os valores culturais,
sociais, morais, religiosos e éticos, bem como os hdbitos & costumes Ressalta-se que o estudo serd
suspenso imediatamente ao perceber algum risco ou dano a salde do sujeito participante da pesquisa,
consequente 4 mesma, nao previsto no termo de consentimento. Os sujeitos da pesquisa que vierem a
sofrer qualquer tipo de dano previsto ou ndo no termo de consentimento @ resultante de sua participacac
terd o direito 4 assisténcia integral garantido.

Beneficios:A realizagao da pesquisa pretende contribuir com a saldde fisica @ mental dos participes da
pesquisa ao propor exercicios fisicos e cognitives como recurso metodoldgico aos profissionais que os
assistem no Ensino Superior, a partir da estruturacao em um guia de formato digital. Pretende-se, também,
acrescentar dados referentes ao TEA no Ensino Supernior 4 literatura clentifica, trazendo informagdes sobre
possibilidade metodoldgicas para o atendimento deste plublico objetivando melhora de funcoes executivas,
que sao essenciais para as atividades académicas desse discente. Os resultados da pesquiza podem
contribuir para qualificar a agao profissional junto a discentes que apresentam o Transtormo do Espectro
Autista nos varios espacos instilucionais.

Comentirios e Consideragbes sobre a Pesquisa:
O protocelo encaminhado dispde de metodologia e critérios definidos conforme resolucao 46612 do
CHS/MS. Trata ainda em resolver pendéncias citadas no parecer n°4.221.535,

Consideragdes sobre os Termos de apresentacio obrigatdria:
O termos apresentados, nesta versao, contemplam os sugeridos pela sistema CEPYCOMNEP.

Conclusdes ou Pendénclas e Lista de Inadequagdes:
Diante do exposto somos pela aprovacio do protocolo. Este é nosso parecer, ShJ.

Consideragdes Finals a critério do CEP:

Este paracer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relaclonados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Siluagao

Infarmagoes PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_P | 17/09/2020 Aceilo
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Basicas do Projete |ETO_1505347 pdf 21:07:05 Aceito

Projeto Detalhado /| [PROJETOINTENSITEACEP 1509 pdf 17/08/2020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceilo

Brochura 21:06:30 |DA SILVA

Investigadar ____

Outros ESCALAMODIFICADADEBORG. pdf 1770872020 |ADELIME OLIVEIRA | Aceito
20:58:02  |[DA SILVA

TCLE / Termos de  |USOIMAGEMEVOZ pdf 1770872020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito

Assentimento | 20:57:19  |DA SILVA

Justificativa de

Auséncia _

TCLE / Termos de | TALE pdf 1770872020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito

Assentimento | 20:55:07 | DA SILVA

Justificativa de

Auséncia _

TCLE / Termos de | TCLE pdf 1770972020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito

Assentimento | 20053:36  |DA SILVA

Justificativa de

Auséncia _

Declaracao de ACEITECOORIENTADOR. pdf 1700872020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito

Pasquisadores 204918  |DA SILVA

Declaracio de ACEITEORIENTADOR pdf 1770872020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito

Pasquisadaores 20:48:56 |DA SILVA

Declaracio de COMPROMISSOPESQUISADOR. pdf 1770872020 |ADELIMNE OLIVEIRA | Aceits

Pasquisadores 20:45:00 DA SILVA

Declaracio de CARTAENCAMINHAMENTO pdf 1770872020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito

Pesquisadores 20:47:40 |DA SILVA

Folha de Rosto FOLHADEROSTO. pdf 17/08/2020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito
20:39:32 | DA SILVA

Orcamento DECLARACAODEISEMCAD pdf 25/06/2020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito
23:17:48 |DA SILVA

Orcamento ORCAMENTO pdf 25/06/2020 |ADELINE OLIVEIRS | Aceito
23:15:16 | DA SILVA

Cronograma CROMOGRAMA pdf 25/06/2020 |ADELINE OLIVEIRA | Aceito
23:02:34 |DA SILVA

Shtuacido do Parecer:
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ANEXO B - Questionario de Prontiddo para Atividade Fisica (PAR-Q)®
Este questionario tem o objetivo de identificar a necessidade de avaliagdo por um
médico antes do inicio da atividade fisica. Caso vocé responda “SIM” a uma ou
mais perguntas, converse com seu médico ANTES de aumentar seu nivel atual de
atividade fisica. Mencione este questiondrio e as perguntas as quais vocé

respondeu “SIM”.

1. Algum médico ja disse que vocé possui algum problema de coracdo e que s

deveria realizar atividade fisica supervisionado por profissionais de saude?

2. Vocé sente dores no peito quando pratica atividade fisica?

3. No ultimo més, vocé sentiu dores no peito quando praticou atividade fisica?

4. Vocé apresenta desequilibrio devido a tontura e/ ou perda de consciéncia?

5. Vocé possui algum problema dsseo ou articular que poderia ser piorado pela
atividade fisica?

6. Vocé toma atualmente algum medicamento para pressédo arterial e/ou problema

de coracdo?

7. Sabe de alguma outra razdo pela qual vocé ndo deve praticar atividade fisica?

6 BREDIN et al (2013)



ANEXO C — Teste Stroop ’

1) Pré-teste: reconhecimento de

2) Treino de leiturae

cor nomeacéo de cor
ROSA
XXXXX PRETO
XXXXX VERDE
XXXXX

Acao: aluno devera nomear as cores
(verde, azul, preto e rosa)

12 Acg&o: aluno deverad ler as palavras
(rosa, preto, verde e azul);
22 Acdo: aluno deverd ler as cores
(preto, azul, rosa e verde)

3) Leitura de palavras
VERDE ROSA VERDE
VERDE AZUL VERDE

ROSA ROSA ROSA
PRETO PRETO PRETO
PRETO ROSA AZUL
AZUL ROSA PRETO

ROSA VERDE AZUL
PRETO PRETO ROSA
ROSA ROSA VERDE
AZUL AZUL AZUL ROSA

ROSA ROSA ROSA
PRETO VERDE

12 Acdo: aluno devera ler as palavras
22 Acdo: aluno deverd ler as cores

Tempo total:

" Adaptado de TRENERRY et al (1995) apud LEMOS et al (2014)




ANEXO D - Escala de Borg Modificada®

Classificagao Classificagao
2% Exemplo
numérica verbal
0 fioriiama Absolutamente nenhum esforgo;
sentado, sem fazer nada
0.5 Muito, muito leve Esforco quase imperceptivel
1 Muito leve Caminhando devagar no seu préprio ritmo
2 Leve Esforco leve
3 Moderada Sensacao de que vqcé ainda tem energia suficiente para
continuar se exercitando
- Pouco intensa Necessidade de fazer esforgo pesado
5 Intensa Necessidade de fazer esforgo muito pesado
6
Vocé consegue continuar, mas realmente precisa se
7 Muito intensa esforgar; o esforgo € muito pesado e vocé esta muito
cansado
8
9 Muito, muito Para a maioria das pessoas, este € o exercicio mais
intensa extenuante ja feito, quase o esforgo maximo
10 iR Esforgo méxmo absoluto
(o mais alto possivel), exaustao

8 Cavallazzi et al, (2005)




