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Programa de intervencdes assistidas por animais
para criangas com transtorno do espectro autista

Program of animal-assisted interventions for children with autism spectrum disorder
Programa de intervencion asistida con animales para ninos con trastorno del
espectro autista

Resumo

Enquadramento: O transtorno do espectro autista implica adequagoes no quotidiano de cuidado
da crianga. Neste cendrio, as intervengdes assistidas por animais parecem atuar como facilitador na
manutencdo da qualidade de vida destes individuos.

Objetivo: Desenvolver um modelo de programa de intervencdes assistidas por animais aplicdvel as
criangas com transtorno do espectro autista (PIAAC-TEA).

Metodologia: Estudo metodoldgico para a construgdo de um programa de intervengées assistidas por
animais, aplicdvel as criangas com transtorno do espectro autista, baseado no modelo de intervengoes
complexas do Medical Research Council que consiste em quatro etapas: identificagio da evidéncia,
identificagio e desenvolvimento da teoria, processo de modelagem, avaliagio da eficdcia.
Resultados: O processo de desenvolvimento do PIAAC-TEA resultou, até a0 momento, na construgio
da versao 1 do programa que consta dos seguintes itens: planeamento do programa, planeamento da
sessdo, implementacio, notas de campo e avaliagdo final.

Conclusao: A versao 1 do PIACC-TEA apresenta formatagao alinhada as caracteristicas do seu pu-
blico-alvo, ancoradas em dados primdrios de investigacdo em campo e bibliogrdfica atualizada. A sua
eficdcia e validagdo serd avaliada em etapas posteriores.

Palavras-chave: crianca; transtorno do espectro autista; terapia assistida por animais; familia

Abstract

Background: Autism spectrum disorder implies adjustments in the daily care of the child. In this
scenario, animal-assisted interventions seem to act as a facilitator in maintaining the quality of life of
these individuals.

Objective: To develop an animal-assisted intervention program for children with autism spectrum
disorder (AAIPC-ASD).

Methodology: Methodological study for the construction of a program of animal-assisted interventions,
applicable to children with autism spectrum disorder, based on the model of complex interventions of
the Medical Research Council that consists of four stages: identifying the evidence base, identifying/
developing theory, modeling process, and assessing effectiveness.

Results: The AAIPC-ASD development process has resulted in the construction of Version 1 of the
program, consisting of the following items: program planning, session planning, implementation,
field notes, and final evaluation.

Conclusion: The structure of Version 1 of the AAIPC-ASD is aligned with the characteristics of its
target group, based on primary field research data and updated bibliographic data. Its effectiveness
and validation will be assessed in later stages.

Keywords: child; autism spectrum disorder; animal-assisted therapy; family

Resumen

Marco contextual: El trastorno del espectro autista implica ajustes en el cuidado diario del nifo.
En este escenario, las intervenciones asistidas con animales parecen actuar como un facilitador para
mantener la calidad de vida de estas personas.

Objetivo: Desarrollar un programa modelo de intervenciones asistidas con animales aplicable a nifios
con trastorno del espectro autista (PTAAC-TEA).

Metodologia: Estudio metodolégico para construir un programa de intervenciones asistidas con
animales, aplicable a nifios con trastorno del espectro autista, basado en el modelo de intervencio-
nes complejas del Consejo de Investigacién Médica, que consta de cuatro fases: identificacién de la
evidencia, identificacién y desarrollo de la teoria, proceso de modelizacién, evaluacion de la eficacia.
Resultados: El proceso de desarrollo del PIAAC-TEA ha dado lugar hasta ahora a la construccién de
la versién 1 del programa, que consta de los siguientes elementos: planificacién del programa, plani-
ficacién de la sesién, implementacion, notas de campo y evaluacién final.

Conclusién: La versién 1 del PIACC-TEA presenta un formato alineado con las caracteristicas de
su publico objetivo, basadas en los datos primarios de la investigacién de campo y en la bibliografia
actualizada. Su eficacia y validacidn se evaluardn en fases posteriores.

Palabras clave: nifio; transtorno del espectro autista; terapia asistida por animales; familia
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Introdugio

O diagnostico do transtorno do espectro autista (TEA)
sinaliza a necessidade de adaptagdes no quotidiano da
crianca e da sua familia. Entende-se quotidiano como a
maneira de viver dos seres humanos expresso nas intera-
¢oes, crengas, valores, significados, simbolos e imagens
que delineiam o seu processo de viver. Este quotidiano
mostra-se como cena e ¢ também cendrio do viver e do
conviver (Nitschke et al., 2017). Neste cendrio, as in-
tervengoes assistidas por animais (IAA) surgem como
uma possibilidade de cuidado e promocio da satde da
crianca com TEA, a qual pode apresentar dificuldades de
comunicagio, interagio social e de comportamento. Nesta
condi¢do, o animal parece estimular a crianga através da
construcio de vinculos afetivos de maneira sensivel que,
por vezes, na relagio com humanos, pode estar dificultada.
As modalidades das IAA sao divididas em terapia, edu-
cagdo e atividades assistidas por animais, sendo que o
principal fator que as distingue ¢ o objetivo que se deseja
alcangar em cada uma delas. Na dltima década, o inte-
resse no desenvolvimento destas intervengdes tem vindo
a aumentar. A descri¢io de estudos com o objetivo de
demonstrar os beneficios desta rela¢do no quotidiano
destas criangas e, por conseguinte, nas suas familias, estd
a ser desenvolvida, a fim de possibilitar que esta prética
possa ser reproduzida em diversos contextos (Haire, 2017;
Smith & Dale, 2016; Yap et al., 2017).

O aumento do interesse em desenvolver as IAA ¢ investi-
gaches na drea nao garante, por si s, a qualidade destas.
Dentre as principais limitagdes para a realizagao das IAA
relatadas nos estudos afins, cita-se a falta de conhecimentos
especificos e da padronizacio das intervengoes (Haire et
al., 2015; Smith & Dale, 2016). Esta fragilidade dificulta
a reproducio, e até mesmo a comparacio dos estudos para
a construcio de evidéncias cientificas na drea.

A partir desta lacuna do conhecimento, o presente estudo

visa desenvolver um modelo de programa de IAA aplicdvel
as criancas com TEA (PIAAC-TEA).

Enquadramento

De acordo com os critérios do Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders (DSM-V), 0 TEA ¢ classificado
como um transtorno do neurodesenvolvimento referido por
uma dfade de sintomas: alteracoes de comunicacio social
quantitativa ou qualitativa e alteragoes do comportamento
caracterizado como restrito e repetitivo. Tais caracteristicas

da crianga com diagndstico de TEA, orientam a familia na
busca por terapias que a estimulem e, 20 mesmo tempo,
as mantenham confortdveis, dentro do seu espectro. Nesse
cendrio, as IAA demonstram as suas potencialidades. As
modalidades das IAA sio divididas em terapia, educagao
e atividades assistidas por animais, sendo que o principal
fator que as distingue ¢ o objetivo e cada modalidade. A
descricao de relatos e estudos com o objetivo de demonstrar
os beneficios que esta relagao pode acarretar no quotidiano
destas criangas e, por conseguinte nas suas familias, estd a
ser desenvolvida, a fim de possibilitar que esta prética possa
ser reproduzida em diversos contextos (Haire, 2017; Smith
& Dale, 2016; Yap et al., 2017). Ambiente adequado,
equipa capacitada, animal treinado e certificado, cuidados
com o bem-estar animal, conhecimento das necessidades
da crianga e do seu estado de satide sdo algumas varidveis
que permeiam estes cendrios. Independentemente do tipo
de intervengao a ser feita, as IAA exigem uma estrutura,
planeamento e equipa preparada para tal (Yap etal., 2017).

Questao de investigacao

Quais as contribuicoes tedrico-conceituais do estado da arte

e de pesquisas com dados primdrios para o desenvolvimento
de um modelo de PIAAC-TEA?

Metodologia

Trata-se de um estudo metodolégico para a construgio
de um programa de IAA, aplicdvel as criancas com TEA,
baseado no modelo de intervencoes complexas do Medical
Research Council (Craig et al., 2008; Polit & Beck, 2011).
Estudos metodoldgicos tratam do desenvolvimento, ava-
liagao e validagio de instrumentos, técnicas ou métodos
de pesquisa ou de prdtica, tendo como objetivo o desen-
volvimento de um instrumento efetivo e fidedigno que
possa ser utilizado por profissionais da drea (Polit & Beck,
2011). J4 as intervengdes complexas sdo caracterizadas por
um nimero significativo de componentes em interagao,
dificuldade subjacente aos comportamentos exigidos aos
individuos que aplicam ou recebem a interven¢ao; niimero
significativo de grupos ou niveis organizacionais alvos de
interagao; variabilidade ou dimensées de resultados; e
grau de flexibilidade ou adaptagio da intervencio (Craig
etal., 2008).

O modelo de intervengdes complexas modela-se a partir
de quatro etapas, conforme a Figura 1.
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Figura 1
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Nota. Adaptado do modelo de interven¢des complexas do Medical Research Council (2019).
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Na etapa da identificacio da evidéncia, realizou-se uma
revisao integrativa, com os MeSH terms: autistic, autism;
autistic disorder, Kanners syndrome, infantile autism, early
infantile autism, autism spectrum disorder, animal assisted thera-
Py animal assisted therapies, animal facilitated therapy, animal
Jacilitated therapies, pet therapy, pet therapies, pet facilitated
therapy, pet facilitated therapies, animal assisted intervention,
associados ao uso dos operadores booleanos AND e OR,
nas bases de dados: Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL), Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online — MEDLINE (via PubMed),
Web of Science (WOS), Scopus, SAELO, Literatura Latino-
-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sadde (LILACS) e
Base de Dados de Enfermagem (BDENF).

Aplicaram-se os critérios de inclusio: estar disponivel na
integra, ser artigo de investigagdo e recorte temporal de
2015 a2018. Foram selecionados 28 artigos para leitura na
integra, incluindo, no final, trés artigos (Becker et al., 2017;
Germone et al., 2019; Guérin et al., 2017).

A fim de oferecer suporte acerca dos beneficios das IAA com
criangas com TEA, selecionou-se uma revisio sistemdtica
desenvolvida por peritos na drea (Haire, 2017). Com o
intuito de dar suporte conceitual & terapia assistida por
animais, adota-se o conceito internacionalmente utilizada
pela instituicao Pet Partners (Pet Partners, 2019).

Para identificar e desenvolver a teoria, etapa 2, definida pelo
desenvolvimento de uma compreensio tedrica de evidéncias
e teorias existentes, complementadas por uma investigagao
primdria, utilizaram-se dados primdrios produzidos por um
estudo de casos multiplos holisticos, de cinco casos de criangas
com TEA que realizam terapia assistida por animais, com
parecer do Comité de Ftica em Pesquisa com Seres Humanos

(Parecer 2.815.017 em CAAE: 90845118.6.0000.0121).
Estes dados emergiram através de entrevista com familiares,
profissionais de satide e educadores caninos, didrios de
campo da investigadora e andlise fotogréfica das sessoes de
IAA, sendo que todos os participantes assinaram o termo
de consentimento livre e esclarecido. Para manutencio
do anonimato, as entrevistas foram codificadas pela letra
E seguida de numeragio ordinal. J4 a andlise fotografica
foi codificada com as letra AF, seguida de niimero ordinal
que representa o caso a qual a imagem pertence.

O processo de modelagem, etapa 3, serd constituido pelas
seguintes fases: andlise das informagoes das duas primeiras
fases com modelagem da primeira versao do programa;
aplicagao da Versao 1 do programa em cendrio real; ques-
tiondrio para participantes profissionais com aplicago de
escala de likerr.

Por fim, na etapa 4 serd avaliada a eficicia, momento em
que serdo reunidos os resultados das etapas anteriores,
realizada a avaliacdo por juizes experts e serd apresentada a
versio final do programa.

Resultados

A Etapa 1, na qual foi realizada a identificacio das evi-
déncias para a constru¢do do programa de intervengdes,
pautou-se numa revisao integrativa da literatura, uma re-
visao sistemdtica e a conceituacio de IAA adotada pela Per
Partners. J4 a Etapa 2, de identificagdo e desenvolvimento
da teoria, foi construida a partir de dados primdrios de
investigacdo qualitativa do tipo estudo de caso multiplo
holistico, conforme descritas na Tabela 1.
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Tabela 1

Apresentagio dos resultados das Etapas 1 e 2 do desenvolvimento do PIAAC-TEA

Etapa Fase

Resultados

Realizada revisao integrativa da literatura

Identificou-se a dinimica a ser utilizada nas sessoes
de TAA: selecio do animal, avaliacio da crianga,
duracio e periodicidade das sessoes, objetivos da
sessdo e exemplos de atividades realizadas nas sessoes

de TAA.

1. Identificagdo da evidéncia

Selegao de uma revisao sistemdtica

(Haire, 2017)

Identificou-se como principal resultado da ITAA em
criangas autistas: melhoria nas interagées sociais.

Uso do conceito Pet Partners

Diferencia os tipos de IAA: educagio assistida,
atividade assistida e terapia assistida por animais.

2. Identificagdo e desenvolvimento
da teoria

Uso de dados primdrios oriundo de
pesquisa qualitativa, por meio do méto-
do de estudo caso multiplo holistico

Quanto aos beneficios da IAA para criangas com
TEA: o animal estimula, tranquiliza, reduz crises e
estereotipias na crianga;

Quanto & dindmica das sessoes: planeamento por
equipa de profissionais, animal deve ser selecionado
e ter preparagdo prévia. Tempo da sessio: 45 a 50
minutos, periodicidade quinzenal com duragao
minima de 3 meses;

Objetivo da sessdo deve ser discutido com equipa e
familia;

Todas as sessoes precisam ser planeadas e avaliadas.

A revisio integrativa da literatura, utilizada aqui para aten-
der a primeira etapa do método de criacio de programas
que envolve intervengdes complexas (Craig et al., 2008)
objetivou identificar a dinimica utilizada para desenvol-
ver uma sessao/programa de IAA com cides em criangas
com TEA. No que diz respeito a sele¢io/certificagao do
animal, um estudo aponta que a escolha do animal com
base na preferéncia da crianca pode melhorar a sua inte-
racio e otimizar os resultados, além de diminuir o stress
e ansiedade (Guérin et al., 2017). Deve ter em conta o
custo, a facilidade da implementagao e caracteristicas da
interagio homem-animal. Os cies eram certificados por
6rgaos reconhecidos internacionalmente e preparados no
dia da sessao: banho anterior 2 visita ¢ uso de colete de
identificagao (Becker et al., 2017; Germone et al., 2019).
A periodicidade das sessoes era semanal, durante 12 sema-
nas. Os autores sugerem que o perfodo das intervengoes
possa ser mais longo (Becker et al., 2017). Cada sessao
seguiu as seguintes etapas: avaliagao de habilidades ante-
riores, introdugio & meta e atividade da sessdo, modelagem
e prética, e avaliagdo da habilidade alvo, sendo que cada
uma delas era orientada por um objetivo anteriormente
definido, fazendo parte de um médulo do programa
(Becker et al., 2017). Cada sessao foi subdividida em
momentos, a saber: momento de introducao, atividade
de linguagem recetiva e atividade de conclusao. A dura-
a0 da sesso foi de 10 a 15 minutos, com periodicidade
quinzenal. A duragao do programa nio foi relatada (Ger-
mone et al., 2019).

Foi utilizada ainda, como evidéncia, uma revisao sistem4-
tica da literatura a qual procurou sintetizar as pesquisas
que relatam resultados das IAA com a populagio autista.
Os programas de IAA incluem geralmente um animal

por participante, o nimero de profissionais nas IAA
com caes ¢ de 1:1, com tempo de contacto de cerca de
15 a 60 minutos, uma a duas vezes por semana durante
8 a 12 semanas, com tempo médio total de 10 horas por
programa. O principal beneficio da intervengao identi-
ficada neste estudo foi a melhoria nas interagées sociais
(Haire, 2017).

Esta revisdo indica a necessidade de os programas utili-
zarem um manual que oriente a organizagio das [AA,
porém, nio sugere nenhum. Indica, ainda, que a prdtica
nio ¢ padronizada e que, para isso, sdo necessarios estudos
que sigam a mesma padronizagao (Haire, 2017).

Por fim, com o intuito de ancorar conceitualmente as
intervencdes assistidas por animais, adotou-se a nomencla-
tura utilizada pela Per Partners. A Pet Partners, institui¢ao
americana sem fins lucrativos tem vindo a desenvolver,
desde 1970, estudos na drea das IAA, termo esse que
engloba a terapia assistida por animais, a educagio as-
sistida por animais e as atividades assistidas por animais
(Pet Partners, 2019).

Enquanto a terapia assistida por animais ¢ realizada em
contextos de satide e com objetivos voltados para a promo-
¢do e melhoria das condicoes de vida, a educacio assistida
por animais ¢ realizada em contextos educacionais e com
enfoque no desenvolvimento de competéncias educa-
cionais (Pet Partners, 2019). As atividades assistidas por
animais, por sua vez, tém cardter informal, geralmente
de natureza lddica. Os seus objetivos centram-se em
gerar beneficios motivacionais e recreativos, produzindo
bem-estar no publico-alvo (Pet Partners, 2019).

Ambas as modalidades de IAA exigem que os profissio-
nais possuam conhecimento teérico acerca da temdtica e
treino direcionados para a prética. O co necessita de ter
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passado por selecio e treino adequado e de uma avaliagao
especifica por 6rgaos e/ou profissionais especializados.
Para identificar e desenvolver a teoria, Etapa 2, os autores
sugerem o uso de evidéncias de fontes primdrias, a fim
de justificar a implementacio e identificar as potenciali-
dades da intervengao (Craig et al., 2008). Deste modo,
basedmo-nos em investigagio de natureza qualitativa,
de estudo de casos multiplos holisticos, com a andlise de
cinco casos de criangas diagnosticadas com TEA, que
beneficiaram de programa de IAA.

Os beneficios identificados foram: o cdo como um esti-
mulante, tranquilizador, redutor de crises e estereotipias,
melhoria no comportamento da crianga, desenvolvimento
da fala, desenvolvimento da expressao corporal, redugio
de estados de frustracio e irritagio, aumento do contacto
visual, melhoria na perce¢io tdtil, aumento do vinculo
e interacao social.

Os achados encontram-se expressos nas narrativas a seguir:
“Ele vem mais calmo (da IAA), fica mais concentrado,
nio tem crise” (E2); “Ela teve um crescimento até de
autoestima” (E3); “A questdo da linguagem, a questdo da
afetividade, uma melhora sensacional” (E7); “Ele comecou
a falar, olhar pra gente, interagir, ser mais carinhoso, dimi-
nui as estereotipias” (E10); “Ele comegou a se aproximar
de pessoas” (AF1).

Com o intuito de identificar a dindmica adotada na re-
alizagao das sessoes, identificaram-se as seguintes etapas:
planeamento do programa, planecamento da sesso, im-
plementacio e avaliagio dos resultados.

A primeira etapa do planeamento do programa deve ser
a organizacio da equipa de trabalho, a qual tem de ser
composta por, pelo menos, dois profissionais, um res-
ponsavel pelo cdo, aqui chamado tutor do cio, e outro
responsavel pela crianca.

“Os profissionais desta equipe precisam ter conhecimento
de como funciona o cachorro numa intervengio. £ impor-
tante que os profissionais da saiide tenham conhecimentos
bésicos do que seria a IAA” (E11).

Ambos os profissionais da equipa precisam de ter um
conhecimento minimo acerca da dindmica das IAA, assim
como das especificidades de satide do publico atendido.
Apés constituida a equipa, inicia-se a selecio e preparagio
do animal. A selecio do animal, neste caso, o cao, tem de
estar de acordo com as especificidades do putblico-alvo das
IAA. Sugere-se que esta etapa seja realizada com auxilio
de um educador canino.

“Quando eu trabalho com uma crianca do espectro do
autismo, tem que selecionar um cdo de grande porte.
Nao pode ser aquele cao mais ativo, tem que ser um cao
bem passivo” (E4).

Apbs o treino do cio, sugere-se que seja feita uma avalia-
¢do, por 6rgio ou entidade especifica, que forneca uma
certificagdo ao animal. No Brasil sugere-se solicitar a cer-
tificacio da Confederacio Brasileira de Cinofilia (CBKC).
Apés esse processo, tornam-se necessarios alguns cuidados
permanentes com o cdo, que fica entdo sob a responsa-
bilidade do seu tutor. Entende-se aqui por tutor do cio
a pessoa que possui a guarda do animal e com a qual o
animal vive.

O tutor do cao fica responsével por reforcar os comandos

e treino ensinados pelo educador canino e, ainda, por
procurar novos comandos e ensinar novas atividades.
Deve manter uma ficha para controlo de satide do ani-
mal e outra para os testes de comportamento realizados
regularmente por um profissional veterindrio e adestrador
canino (Dotti, 2014).

No dia das sessoes sio necessdrios alguns cuidados de
higiene do cio, que sdo da responsabilidade do tutor, a
saber: escovagio (banho seco) para remogio de excesso de
pélos e higienizagao das patas antes e depois da entrada
em ambientes hospitalares ou servigos de saude.

“No dia eu faco a escovacio do cio antes de sair de casa,
o banho é uma vez na semana e eu fago a higiene de
banho seco” (E4).

Quanto a contraindicagio para as IAA, os profissionais
referem ser minimas, por exemplo, criangas com alguma
limitagao fisica ou patologias associadas. Entretanto, se
ap6s avaliacio do profissional de satdde, o mesmo julgar
pertinente, a IAA pode ser indicada. “Eu acredito que
seja indicagdo para todas as criangas, porque a melhora
¢ em todos os aspetos” (E7).

Ademais, enfatiza-se a importancia de preservar e ga-
rantir condi¢des adequadas para que o animal nio sofra
nenhuma agressao.

Para que as sessoes de IAA apresentem resultados signi-
ficativos, sugere-se uma continuidade e periodicidade.
Em relacdo a periodicidade, sugere-se semanal, com du-
ragio da sessdo de cerca de 45 a 50 minutos. Jd para os
programas, indicados para terapia assistida por animais
e educagao assistida por animais, sugere-se uma duragio
minima de 3 meses. “Trés meses, mais ou menos. E sao
sessoes semanais” (E4).

Em seguida faz-se o planeamento da sessao, momento em
que se solicitam informagoes que irdo subsidiar a cons-
trugdo do programa, de acordo com as necessidades do
cliente. Sugerem-se, assim, as seguintes agoes: entrevista
com profissionais que mantém ou mantiveram contacto
com a crianga, entrevista com familiares, defini¢ao dos
objetivos e preparo de materiais necessarios.

A entrevista com os familiares fornece informacées acerca
das condi¢oes da crianca, do comportamento, das suas
preferéncias e de gatilhos que podem originar uma crise.
“Ele se distrai com outras coisas dentro da sala, principal-
mente se tiver um aparelho eletronico” (E1).

A entrevista com os profissionais que acompanham a
crianga é necessdria para conhecer as condi¢oes clinicas,
e necessidades de cuidado. “Vai depender da idade da
crianga, do desenvolvimento que ela se encontra dentro
do TEA, se ela tem uma deficiéncia intelectual” (E10).
Com as informagoes colhidas nas entrevistas, estipu-
lam-se os objetivos, os quais devem ser pensados pelos
profissionais de satde (terapia assistida por animais) ou
de educagio (educagio assistida por animais), a partir das
necessidades identificadas.

Podem ser ainda trabalhadas necessidades que emergiram
de questdes evidenciadas pela familia no seu quotidiano.
“A gente j4 trabalhou com os cuidados de higiene, de
escovar os dentes. De sair pra passear, o cuidado com o
cio (E10); Eu pergunto diretamente o que ele quer tra-
balhar, se é na drea da educacio, me diz o alfabeto, se é
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psicélogo e ele quer tratar um problema no relacionamento
familiar” (E11).

Ressalta-se que os objetivos das primeiras sessdes de um
programa de IAA podem ser apenas de aproximagio, sen-
sibilizagdo e criagio de vinculo e confianca da crianga com
o animal e os profissionais envolvidos.

Para uma boa execucio da sessio de IAA sio necessdrios
materiais que servem para favorecer a interagio da crianca
com o animal. Podem ser utilizados materiais como bolas,
cones, fantoches, cordas, dados, brinquedos de preferéncia da
crianga, fantasias, coletes com velcro ou bolso para guardar
fichas, entre outros. “Nossos cachorros usam coletes que
os identificam, tem zipe ou velcro” (E11); “colete de bolso
pra guardar objetos, letras, nimeros, colete de motricidade,
tem o colete que d4 pra desenhar” (AF1).

No cendrio de satide podem ser utilizados simuladores de
seringas, curativos, faixas e outros materiais, a fim de fami-
liarizar a crianga com os procedimentos necessarios para a
promogio e recuperacio da sua satide (Tooker, 2016).

No dia da implementagio da sessdo deve-se chegar ao local
com antecedéncia, a fim de preparar o ambiente. Deve-se
estar atento, durante toda a atividade, 4 interacio da crianca
com o cio, a possiveis estimulos externos que possam cau-
sar-lhe desconforto. “Tem que ter bastante cuidado com a
crianca com TEA, porque tem o limite dela, ir devagarinho
pra ir passando esse limite” (E4); “Eu preciso chegar primei-
ro, chego com meu cachorro, comprimento meus colegas
de trabalho, organizamos o material para trabalhar” (E11).
Sugere-se realizar a sessio com momentos distintos, sempre
respeitando o interesse e as preferéncias da crianga, estando
suscetivel a mudancas de atividade.

No primeiro momento da sess3o sugere-se uma aproximagio
e reconhecimento do ambiente pela crianca. £ o momento
em que ela se habitua ao cendrio da intervengio.

“Nds fomos criando as atividades para que ele se aproximasse
do cio” (AF1).

“As primeiras atividades foram mais de interagio mesmo,
depois que nés comegamos com as atividades de alfabeti-
zacio” (AF2).

A duragio da etapa de aproximagio deve ser respeitada de
acordo com a necessidade da crianga. Em alguns casos pode
durar apenas parte da sessao, a sessao toda ou, até mesmo,
as primeiras sessoes de um programa. Apds a crianga estar
familiarizada com o cendrio e com o animal, inicia-se o
processo de interagéo.

A interagio refere-se 20 momento em que a crianga receberd
um maior estimulo do animal. Nesse momento, ela ird inte-
ragir com o cio de acordo com a atividade planeada e com
os materiais desenvolvidos para o alcance do objetivo. “A
gente comega a atividade a partir do objetivo que eu tenho
e interagindo com o cio” (E10).

“Ele ia grudar as palavras na roupa de velcro do cachorro.
Aqui foi uma sessao temdtica de festa Junina, tinha quentao,
foguete, ai ele tinha que pescar os peixinhos, ai j4 trabalha
coordenacio motora” (AF1).

Também podem ser planeadas atividades ao ar livre, na rua,
passeios, simulando situagées do quotidiano e que facilitem
o dia-a-dia da familia e da crian¢a com TEA.

“A (profissional) deu algumas frutas para ela encontrar e
sentir a textura, tamanho, peso e depois ela tinha que escrever

no caderno as frutas que ela conheceu. Fizemos um passeio
numa lancheria onde ela teve que solicitar o pedido” (AF2).
Ainda na fase da interagio, os profissionais precisam de estar
atentos para identificar e evitar possiveis intercorréncias que
possam prejudicar o desenvolvimento da intervengio, sejam
elas relacionadas com o bem-estar da crianca ou do animal.
“Se eu vejo que o cdo ndo estd bem, eu vou retirar ele e vou
finalizar com outras atividades” (E4).

Para esta etapa, sugere-se que sejam disponibilizados cerca
de 30 minutos.

A Gltima etapa da sessdo refere-se a0 momento em que a
crianga estard a finalizar a sua atividade principal, incluindo-se
assim uma atividade mais livre. “A sessdo ¢ dividida assim.
Inicialmente livre, depois a atividade que foi planejada a
partir dos objetivos, o que eu quero com essa crianga, se é
ler, enfim, depois o passeio” (E11).

Neste momento podem ser feitas atividades como: passeio
em 4rea externa, organizagio da sala e dos materiais utilizados
solicitando-se a ajuda da crianga, ou até mesmo uma conversa
com a crianga explicando que o animal precisa de descansar.
Sugere-se, para esta etapa, os tltimos 10 minutos da sessio.
No final das atividades faz-se necessdria uma avaliacio dos
resultados e, para tanto, sugere-se o registo das atividades
através de notas de campo. “A gente sempre faz uma mini
avaliagdo. Hoje deu certo isso, no deu certo aquilo” (E10).
As notas de campo devem ser feitas logo apds o término
da sessio e devem conter informacoes acerca do curso da
sessao, do alcance dos objetivos propostos, das intercorrén-
cias e possiveis mudangas de atividade durante a sessao, da
interacio da crianga com o animal e das reagoes expressas
pela crianga. Em todos os tipos de IAA, devem ser registados
relatérios e avaliagio das visitas para que este material possa
ser utilizado como fonte de informacio e de comprovagio
do trabalho realizado (Dotti, 2014).

O registo escrito pode ser complementado com o registo
fotografico. Este permite evidenciar as reagoes e interacoes
da crianga, além de servir como ferramenta para que os pais/
familiares possam acompanhar as atividades desenvolvidas.
“Ela sempre me manda fotos e videos no final das sessoes,
que ¢ muito bom pra gente ter ideia do que estd aconte-
cendo” (E14).

Para que se possa verificar a efetividade das IAA, ¢é necessdria
aavaliagio do programa das sessoes desenvolvidas. Sugere-se
que seja feita uma avaliagdo a cada 4 semanas. “As sessoes
acontecem uma vez por semana e a avaliacio ¢ a cada 4 a
6 sessoes” (E11).

Na avaliagao sugere-se identificar o alcance dos objetivos
previamente definidos, a andlise das possiveis intercorréncias,
a evolugao ou involug¢io da crianca. A partir daf define-se o
plano das préximas sessoes do programa.

O processo de modelagem, terceira etapa da criagio de
programas, serd realizado em trés etapas. Na primeira eta-
pa, a partir da andlise das informagdes produzidas nos dois
primeiros passos, foi construida a Versio 1 do programa
PIAAC-TEA. A préxima etapa serd o envio de projeto para
obtencio de aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos, para que possa ser realizada a aplicagio desta
versdo em cendrio real.

Nesta etapa, serd aplicado um questiondrio com os pro-
fissionais envolvidos neste processo, a fim de identificar
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possiveis vieses e sugerir modificagoes, alteracdes pertinentes
ao programa. No final, serd delineada a segunda versao do
PIAAC-TEA com as modificagoes necessdrias.

Por fim, na etapa de avaliagao da eficicia, serdo reunidos
os resultados das etapas anteriores, serd feita a avaliagio por
juizes peritos e a versio do programa final serd apresentada.

Discussao

Segundo a Organizagio Pan-Americana de Satide (OPAS), a
prevaléncia do TEA tem aumentado significativamente nos
tltimos 50 anos. Embora ndo haja estudos amplos em todo o
mundo sobre esta prevaléncia, existe uma estimativa que uma
em cada 160 criangas, vive com TEA (OPAS, Organizagao
Mundial da Satde, 2017). Nos Estados Unidos, onde hd uma
rede de vigilancia que fornece estas informagées, os dados
apontam para uma para cada 45 criangas (Baio etal., 2018).
Virios sdo os motivos elencados para corroborar com este
aumento de casos de TEA, porém, o que necessita de es-
pecial atengio sio as possibilidades de cuidado terapéutico
que possam oferecer a estas criangas e as suas familias uma
melhor qualidade de vida.

Neste cendrio, uma proposta que vem sendo desenvolvida
e aprimorada sio as IAA. Esta modalidade de intervengao
j& demonstra resultados promissores na melhoria da qua-
lidade de vida das criancas com TEA e das suas familias.
Os principais beneficios identificados so a melhoria nas
aptidoes sociais, diminui¢io de problemas comportamen-
tais, aumento das interacoes sociais, diminuicao do szress e
ansiedade pré-procedimentos e aumento do contacto visual
(Funahashi & Gruebler, 2014; Smith & Dale, 2016; Yap
etal.,, 2017).

Porém, uma das limitacdes que estes mesmos estudos apon-
tam ¢ a necessidade de padronizarmos as IAA para que estas
possam ser replicdveis e os seus beneficios melhor avaliados.
A auséncia de programas definidos e validados dificulta
a operacionalizagao destas interveng¢des, podendo ainda
interferir na sua qualidade.

A inexisténcia de modelos que orientem a realizagao das
IAA com criangas com TEA dificulta a realizagao adequada
destas atividades pelos profissionais da drea.

O desenvolvimento e a posterior validagao deste programa
segue 0 modelo de interven¢des complexas e estd suportado
em literatura cientifica internacional atualizada, recomenda-
coes internacionais especificas da drea, bases de dados pri-
midrias recolhidas junto do publico-alvo destas intervengées
(Craigetal., 2008). Esta primeira versio do programa serd
aplicada em cendrios reais a fim de identificar fragilidades
e adequagbes que possam ser apropriadas. Para isso, serdo
aplicados questiondrios aos profissionais envolvidos na im-
plementacio do programa. Esta etapa culminard na segunda
versio do PIAAC-TEA.

Em seguida, serd solicitada avaliagio por peritos da drea da
satide que atuam, ou possuam experiéncia com criangas com
TEA e com IAA. A opinio de peritos na drea culminard
com a versdo final do programa.

A proposta, apesar de modular as premissas das IAA, deixa
espaco, as singularidades de cada individuo, em especial
quando se trata de criangas com TEA. Nao se pretende aqui

delimitar os contornos para a realiza¢io das intervengoes,
apenas delinear estratégias que mantenham a seguranca
tanto da crianga recetora da intervengio, quanto da equipa
que a estd a desenvolver.

Conclusao

A construgio do PIAAC-TEA, esteve ancorada no modelo
de intervengdes complexas, seguindo as diretrizes do Medical
Research Council. Na sua primeira versao, consta um progra-
ma descrito e detalhado em que operacionaliza as etapas de
um programa de IAA, desde o planeamento do programa,
passando pelo planeamento da sesso, a implementagao da
intervengio e a sua posterior avaliagio.

Este texto apresenta a primeira versao do programa, versao 1,
construida apds revisao de literatura e com base em conceitos
internacionalmente aceites por entidades da drea. Usaram-se
ainda, como suporte tedrico, dados primdrios recolhidos em
familias de criangas que vivem com TEA e realizam as [AA,
assim como junto de profissionais que atuam na drea de IAA.
A validade do PIAAC-TEA ainda precisa de ser aplicada em
cendrios reais e avaliada por peritos, para entdo culminar na
versdo final do instrumento. Apds este processo, espera-se que
o programa possa ser utilizado na prética clinica, sistemati-
zando as JAA com criangas com TEA e fornecendo subsidios
para que novas pesquisas na drea sejam desenvolvidas, com
rigor técnico e cientifico.
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