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.  INTRODUCAO

Por muito tempo, os estudos relacionados ao Autismo se mantiveram em linhas
obscuras, ocupando apenas o lugar de uma sintomatologia pertencente a outros
transtornos mentais. Diversas areas do conhecimento e teorias tentaram explica-lo desde

0 seu “surgimento”, mas ainda ndo had comprovagdes a respeito de suas origens.

Pode-se dizer que o termo foi utilizado pela primeira vez por Eugen Bleuler
(1911), Psiquiatra Suico, que reavaliou os estudos sobre a deméncia infantil precoce e
precocissima propostas por Kraepelin, e 0s denominou em um novo conceito:
Esquizofrenia infantil. O autismo, dentro desses estudos, se enquadrava como uma das
manifestagcdes desse transtorno (CIRINO, 2001). Mais tarde, o que Bleuler nomeou de
esquizofrenia infantil, foi contestado pelo psiquiatra austriaco Leo Kanner, e este
intitulou a patologia como Autismo precoce. O foco das analises psiquiatricas nesse
periodo da segunda metade do século XIX partiu da constru¢do de uma clinica infantil
baseada nas observacGes contidas na nosografia adulta (GRIESINGER &
MAUDSLEY).

Em 1943, Kanner elaborou as primeiras contribui¢des acerca do Autismo em sua
obra "Autistic Disturbances of Affective Contact", através de um experimento realizado
com onze criancas (8 meninos e 3 meninas), as quais apresentavam caracteristicas
adversas em relagdo a trajetoria do desenvolvimento infantil tipico. As observacdes
demonstraram que elas apresentavam dificuldade em estabelecer interacOes
socioafetivas, na elaboracdo de respostas a determinados estimulos, repeticdes de acdes
e uma desordem na linguagem (KANNER, 1997). O estudo serviu como parametro para
o desenvolvimento das caracteristicas que viriam a ser utilizadas como indicadores do

transtorno.

Assim, 0 autismo passou a ser compreendido como uma condigdo permanente
que afeta as principais areas do desenvolvimento do individuo, seja na interacdo social e
na linguagem, como na ocorréncia de comportamentos repetitivos e estereotipados

(APA, 2002). Apesar de suas causas ndo serem claras, sabe-se que ele acontece por



volta ou antes dos trés anos de idade, e pode ser influenciado por fatores que perpassam
trés correntes ideologicas principais, as psicogénicas, biologicas e cognitivas (MELLO,
2005). Embora os sintomas nédo sejam exclusivos do autismo, sabe-se que eles ndo se

apresentam integralmente em nenhuma outra doenca.

Na década de 80, ocorreu uma mudanca paradigmatica no conceito empregado
ao autismo, no qual ele foi retirado da categoria de psicose e colocado dentro dos
Transtornos Globais do Desenvolvimento (TGD) e nos chamados Transtornos Invasivos
do Desenvolvimento (BOSA, 2002, p.28). Os sintomas caracterizados por Kanner se
mantiveram no Manual Diagnostico e Estatistico de Transtorno Mentais - DSM 5 e no
CID-10, ocorrendo, em 2013, apenas uma modificagdo em sua nomenclatura para a

forma mais conhecida atualmente "Transtorno do Espectro Autista (TEA)".

A alteracdo para a classificagdo do transtorno como "Espectro”, deve-se pelo
entendimento de que as manifestacfes sintomatoldgicas pertencentes a esse diagnostico
podem variar de acordo com o nivel do desenvolvimento e da idade cronoldgica da
crianca, além de outros aspectos (APA, 2002). De acordo com o DSM-5 (2014), o
Transtorno do Espectro Autista caracteriza-se em trés niveis de gravidade, sendo eles:
nivel 1 “Exigindo apoio”, nivel 2 “Exigindo apoio substancial “ e o nivel 3 "Exigindo
apoio muito substancial”, e que sdo nomeados a partir de um padrao geral de
diagnostico baseado em critérios, como: “As caracteristicas essenciais do transtorno do
espectro autista sdo persistentes na comunicacgao social reciproca e na interacdo social
(Critério A) e padrBes restritivos e repetitivos de comportamento, interesses ou
atividades (Critério B). Esses Sintomas estdo presentes desde a infancia e limitam ou

prejudicam o funcionamento diario (Critérios C e D)” (DSM-5, 2014).

Dessa forma, para um diagndstico preciso, é necessario a presenca de um
profissional qualificado que avalie o paciente de acordo com critérios estabelecidos
pelos sistemas de classificagdo mais utilizados, que séo: o da Associagdo Americana de
Psiquiatria (APA), Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
relacionados a Saude (CID-10), o da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e o Manual
Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5). Quanto mais cedo houver o
diagndstico da crianca (antes dos trés anos), maior serdo as chances de melhoria nos
sintomas. De acordo com Ami Klin (2006), a porcentagem de melhora é avaliada em
80%.



O autismo e a esfera socioafetiva

Segundo Wallon (2010), o sujeito é composto por mdltiplas instancias que
perpassam aspectos emocionais que se distribuem em corpo e mente, que sao
influenciados pelas situagdes de vida e que envolvem o contato com outros mundos

sociais, formulando o que chamamos de esfera socioafetiva.

Tomando como parametro os estudos contidos na Psicologia do desenvolvimento
a respeito da influéncia do afeto nos processos da evolugdo humana, revela-se
imprescindivel relaciona-lo & condicdo do TEA. Apesar de divergéncias ideoldgicas
direcionadas a funcdo que o afeto desempenha nas relagOes intersubjetivas, Maturana
(1998, 2001), Maturana e Varela (1984), Maturana e Verden Zoller (1993),
Vasconcellos e Valsiner (1995), e Wallon (1968, 1971, 1986) reconheceram o lugar de
mediador que este elemento ocupa no desenvolvimento global da crianga (cognitivo,
emocional, linguagem, etc.) e nas manifestacbes dos proprios estados afetivos,
permitindo a crianca desenvolver-se socialmente e influenciando as capacidades de

interacdo com o ambiente.

De acordo com Henri Wallon (1968, 1971, 1986) os processos afetivos revelam-
se a priori na vida do individuo, estando presente desde seu nascimento em suas
necessidades fisioldgicas. Ao longo de seu crescimento, 0 sujeito passa a abarcar um
aumento de trocas sociais, possibilitando o desenvolvimento de novas interacGes e
comportamentos. Assim, considera-se que todas as acfes sociais futuras sdo afetadas
pelos estados afetivos (MATURANA, 1998, 2001; MATURANA & VARELA, 1984;
MATURANA & VERDEN-ZOLLER, 1993).

Em contrapartida, ao se pensar no individuo autista, estudos evidenciam uma
disfuncdo no elemento afetivo, que é considerado por muitos como a base de todo o
processo evolutivo tipico. Entdo, como refletir o desenvolvimento humano nesses
individuos? A partir dessa demanda, é que se faz necessario refletir acerca da aplicacéo
de intervencdes que propiciem o fortalecimento da afetividade em criancas autistas,
tanto para aquelas que ja apresentam o diagnostico quanto para as que sob hipotese

diagndstica.

E importante ressaltar que mesmo com suas limitacdes é um equivoco afirmar

que o autista ndo pode exercer seu papel social, havendo estudos que comprovam sua
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capacidade de desenvolver relacdes de apego e responder a interacdo social (SANINI,
FERREIRA, SOUZA & BOSA, 2008). O que acontece é que quanto maior o dano
cognitivo, maior a predisposi¢do a se isolar e a ndo se comunicar (KLIN, 2006).

Partindo desse ponto, a interagdo entre pares ou ndo, pode se apresentar como
uma forma de trabalhar as demandas emocionais, com foco na afetividade, assim como
a esfera cognitiva. De acordo com Rogers (2000), a interacdo com um colega mais
“habilidoso” podera desenvolver uma maior competéncia cognitiva, influenciando na

aprendizagem ligada a afetividade.

Desse modo, compreende-se que 0 processo de aprendizagem esta diretamente
conectado com o afeto, na qual a qualidade das relacdes afetivas depende da atividade
estimulante para o desenvolvimento humano. A afetividade tem uma grande
importancia na construcdo social do individuo, propiciando uma aprendizagem através
das emocdes e sentimentos pelas quais se constitui 0 vinculo social. Para Tomasello
(1998), o homem ¢ fruto do social, e é somente a partir das interacfes e trocas sociais
reciprocas que se transmite conhecimento, linguagem e cultura. O autista deve ser
direcionado para atividades que estimulem o despertar e a interagdo para comunicacéo,
ocorrendo, assim, o crescimento socioafetivo. E importante compreender o individuo
com TEA como um sujeito que ocupa um lugar no mundo e que tem sua singularidade,

dando relevancia ao que Ihe é proprio.

Vygotsky (1991), ao defender que a construcdo do conhecimento ocorre a partir
de um intenso processo de interacdo entre as pessoas, coloca em destaque o papel do
Outro no processo de construcdo do conhecimento e na constituicdo do préprio sujeito e
de suas formas de agir. Nesse sentido, a pratica do ludico aquatico pode constituir um
espaco essencialmente interativo e relevante para facilitar o desenvolvimento de certas
competéncias, utilizando-se, inclusive, de iniciativas para o brincar e que envolvam a
crianca em atividades grupais em contexto de inclusdo (NELSON, MCDONELL,
JOHNSTON, & CROMPTSON, 2007).

A natacgao\ludico aquéatico como facilitadora do desenvolvimento socioafetivo de

criangas com TEA

Dentre as formas de acessibilidade ao publico autista no desenvolvimento do

contato social, estudiosos apontam a importancia do brincar, seja ele de forma livre ou
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estruturada. Para Bichara, Lordelo, Carvalho, & Otta (2009), a brincadeira emerge o
sujeito em um processo de adaptacdo ao mundo, no qual o cenério ludico pode mediar
trocas intersubjetivas que colaboram para o incentivo da evolugdo vital do sujeito.
Assim, pensar sobre o ludico associado a uma outra atividade, nesse caso, a atividade
aquatica, podera trabalhar mdltiplos aspectos da vida desse sujeito, tanto no que se
refere a propria aprendizagem cognitiva e motora quanto emocional. Segundo Machado
(1978), as atribuicBes sobre a importancia da perspectiva ladica para o ensino da

natacéo possuem grande relevancia.

Kharder e Pehlivane (2016) abordam que a escolha de atividades para criangas com
TEA fundamenta-se individualmente e depende das caracteristicas, necessidades,
preferéncias e objetivos Unicos de cada uma delas. Além disso, as atividades para
autistas devem melhorar as habilidades motoras e devem ser realizadas em grupo para
promover habilidades sociais e de comunicacdo (SOWA e MEULENBROEK).

Nos ultimos tempos, a atividade aquatica apresenta um ganho no espaco a respeito
dos efeitos beneficentes sob o individuo portador de deficiéncia, sendo um dos
principais estimuladores do desenvolvimento motor e cognitivo, promovendo e
facilitando as experiéncias afetivas que estdo em andamento com o modo de

aprendizagem. De acordo com Lépore (2000):

“Atividades aquaticas ou aprender a nadar ¢
também um processo de aprendizagem de
socializacdo. Dai a necessidade do portador de
deficiéncia aprender a galgar degrau a degrau,
inicialmente, relacionando-se individuo-objeto
para depois pessoa-pessoa e, por ultimo, o

individuo interagindo com o grupo.”

Inicialmente, antes de desenvolver as funcGes cognitivas superiores e outras
competéncias, como por exemplo, a esfera linguistica, a crianca aprende a se comunicar
com o meio a partir da linguagem do corpo, do que chamamos de dialogo tonico ou
motricidade emocional (VASCONCELOS & VALSINER, 1995; WALLON, 1942,
1968, 1971). Sendo assim, a pratica de atividades aquaticas como, por exemplo, a

modalidade da natacdo, pode proporcionar a crianga com TEA experiéncias ricas na



aprendizagem, comunica¢do e movimentacdo, que possuem forte influéncia do corpo

para seu processo de maturagao.

Desde cedo, 0 corpo se apresenta nos seres humanos como o principal ponto de
inscricdo simbolica, dando base para o seu desenvolvimento. Assim, a forma como a
crianga vivencia a corporeidade ird influenciar a maneira dela ser no mundo, suas
emocdes, suas vivéncias psiquicas, na sua comunicacdo (FERREIRA, 2000). De acordo
com Ferreira (2000), as capacidades motoras, intelectuais e afetivas estdo intimamente

ligadas a uma carga tonica pessoal, a qual sera construida por meio de estimulagdes.

Levin (2000) afirma que no autismo, o corpo é pura carne sem ligacdo
representacional, é puro real, necessitando, assim, que as noc¢des de esquema corporal e
imagem corporal estejam integradas para que as bases de um desenvolvimento motor,
cognitivo e social possam florescer (FERREIRA & THOMPSON, 2002). Assim, 0s
movimentos estereotipados apresentados pelas criangas autistas estariam intimamente
relacionados a essa auséncia de uma corporeidade, sendo essa esfera uma das portas de
entrada para o tratamento (LEVIN, 2000). Assim, uma das maneiras de se chegar a essa

motricidade se refere ao exercicio de uma atividade fisica.

Partindo da perspectiva esportiva como fonte de promocdo de saude, as
intervencgdes aquaticas vem sendo um dos grandes focos como forma de tratamento dos
sintomas em diversos diagnosticos, dentre eles, o do Espectro Autista. Varios
estudiosos, como Vygotsky (1991), Kishimoto (1998) e Chicon (2004), evidenciaram,
em suas pesquisas, a importancia e o papel do jogo no processo de aprendizagem e
desenvolvimento infantil, em que este, de acordo com cada fase, ira apresentar

capacidades neuropsicomotoras diferentes.

Dessa forma, os beneficios obtidos a partir desta pratica auxiliam ndo apenas na
respiracao, coordenacdo de movimentos, nocao de espaco, equilibrio, mas também gera
beneficios nos aspectos psicolégicos, cognitivos, motivacionais, humorais e sociais. De
acordo com Tahara e Santiago (2006), as contribui¢fes da atividade aquéatica no ambito
social, favorece o fortalecimento dos lacos de amizade e também das relacGes

interpessoais a partir das trocas de experiéncias.



Il.  JUSTIFICATIVA

A principal motivagéo para sustentar o presente produto educacional, reside na
ampliacdo dos estudos relacionados ao publico autista, buscando maior visibilidade e
integralidade das fungbes que cercam o sujeito dentro do Espectro. Verificou- se, a
necessidade de somar aos estudos ja existentes, a temética da atividade aquatica como
promotora de beneficios a salde socioafetiva de criangcas com Transtorno do Espectro
Autista — TEA.

I11. OBJETIVO GERAL

e Auxiliar a compreensdo do impacto que a pratica de atividades ludicas
aquaticas desenvolve no campo socioafetivo de criangas portadoras do Transtorno do

Espectro Autista.

IV. OBJETIVO ESPECIFICO
e Discutir as contribuicGes da atividade aquéatica para o desenvolvimento de

criancgas portadoras do Espectro;

e Avaliar os efeitos da socializacdo promovidos pelo da natacdo em criangas

portadoras do Espectro Autista.
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V. METODO

A producdo consiste na elaboracdo de um Microlearning, do inglés micro
aprendizagem, € uma abordagem de ensino que transmite pequenas doses de
conhecimento em um curto espaco de tempo, visando construir um conteddo complexo
através de pequenas partes, em forma de sessdes de aprendizagem. Nesse sentido, o
meio escolhido foi a elaboracdo de um video que aborda a tematica e suas ramificacdes.
Foi realizada como base tedrica uma revisdo sistemética da literatura, no qual foram
feitas buscas por conteldos que trabalhem a tematica do desenvolvimento afetivo,

cognitivo e motor na agua, mais especificamente a natacdo com criancgas.

A necessidade da Analise Sistematica deve-se as etapas do modelo ADDIE, que
serve como um guia para o design e a gestdo de projetos educacionais. Este acrénimo é
formado pela primeira letra de cada fase do método: Concepcgdo- analise; design;
desenvolvimento; Execucdo-implementacdo e avaliacdo. Cada etapa é um pré-requisito
para a proxima etapa e tem um papel importante para o objetivo do projeto pedagdgico.
De acordo com o objetivo do trabalho, apenas as trés primeiras etapas mostram-se

suficientes (analise, designer e desenvolvimento).

A fase inicial, Andlise, consiste em “entender o problema educacional e projetar
uma solugdo aproximada” (Filatro, 2008, p. 28) ou seja, permite identificar as
necessidades da acdo educacional para que uma determinada situacdo didatica seja
realizada; A fase seguinte, Design, compreende o “planejamento e o design da situacdo
didatica propriamente dita, com o mapeamento e sequenciamento dos contelidos a
serem trabalhados” (Filatro, 2008, p. 28); A fase de desenvolvimento compreende “a
producdo e a adaptacdo de recursos e materiais didaticos impressos e/ou digitais, a
parametrizacdo de ambientes virtuais e a preparacdo de suportes pedagdgicos,

tecnoldgicos e administrativos” (Filatro, 2008, p. 30).

Contemplando a etapa de Desing, cada estudo analisado foi observado o(s)
autor(es)/Ano de publicacdo, o objetivo, os sujeitos estudados e os principais resultados.
Foram utilizadas como base de dados Scientific Eletronic Online (SciElo), Pubmed,
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), e Biblioteca

Virtual de Salde (BVS). Apos a selecdo das bases de dados, foram definidos os
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descritores. Para isso, uma busca prévia foi realizada na base do Descritores em
Ciéncias da Saude (DECS) para confirmar a presenca ou auséncia de resultados para
cada um dos descritores. - “Transtorno do Espectro Autista or atividade aquatica”,
“Adaptagdo aquatica”, “atividades ludicas e criangas autistas”, "Criancas autistas”,
“(natagdo) or (autismo)”; “natagdo”, “Ludicidade”, “Afeto”, "Socializagao"; “(autism)

AND (swimming)”.

Os critérios de inclusdo das publicacBes foram: (a) estudos que abordem as
perspectivas que acrescentem no desenvolvimento de criangas com TEA, (b) apresentar
estudos empiricos (c) estar disponivel na integra na base de dados na modalidade de
artigo cientifico,(d) ser publicados no idiomas portugués e inglés (e) ter sido publicado
nos ultimos 10 anos, também, se estabeleceu previamente filtros para o direcionamento
da pesquisa e as publicacBes foram selecionadas a partir da analise do titulo e resumo
que se enquadraram na pesquisa. Foram excluidas publicacdes:(a) ndo contemplasse a

temaética, (b) ndo agregaram aos seus objetivos a descricao.

Abrangendo a etapa do desenvolvimento inclui-se o roteiro do produto
educacional, tendo como tematica “O desenvolvimento socioafetivo de criancas
Portadoras do Espectro Autista por meio de atividades aquatica”. O instrumento para a
realizacdo do material audiovisual comtempla contetdos acerca da origem do autismo e
seus desdobramentos, assim como sobre a atividade aquatica, especificamente a natacdo
junto com recursos ladicos. O video possui em media 32 minutos e 30 segundos
apresentado pelas estudantes autoras e convidados participantes para desenvolver sobre

a tematica. Sera dividido em 4 etapas, sendo elas:
v Primeira etapa: Histérico do Transtorno do Espectro Autista:

e Ocupando o lugar de uma sintomatologia pertencente a outros
transtornos mentais, sem conhecimento de suas causas;

e Leo Kaneer e a intitulagdo do Autismo precoce; caracteristicas definidas
por ele;

e Mudanga paradigmatica no conceito;

e DSM- atualizado; niveis de apoio;

v Segunda etapa: Validacdo do desenvolvimento socioafetivo:
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e Desenvolvimento infantil;

e Avaliagdo das necessidades das criancas autista para 0 Sseu
desenvolvimento socioafetivo;

e O processo de aprendizagem estd conectado com o afeto, ou seja, a
qualidade das relacdes afetivas depende da atividade estimulante;

e Importéncia da afetividade no desenvolvimento.

Convidado: Rodrigo Nery, Psicdlogo.
v Terceira etapa: Validacdo da natacao/Atividade aquética

e Atividade aquética e adaptacao;
e Estimuladores do desenvolvimento motor e cognitivo e afetivo;
e A convocagéo do professor desse aluno;

e A prética de atividades ludicas na agua;

Convidado: Raquel Vasconcelos- Professora de Educacgdo Fisica, atuante

como professora de natagdo infantil e trabalha com o publico autista.
v Finalizacdo; quarta etapa;

e Conclusio!
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VI. RESULTADO

Link do produto educacional:
https://drive.google.com/file/d/1t4dH8joFaKyKIb1l Te3G1THckOgEiLo2/view?usp=sharing

QR CODE:

Digitalize-me!
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VII. CONCLUSAO

Assim, partindo do entendimento do Autismo como um transtorno que possuli
singularidades dentro do seu diagnéstico, a natacdo surge como um meio de alcancar o
sujeito, influenciando o seu desenvolvimento socioafetivo. Fica claro que evidenciar as
limitacOes existentes é necessario, porém, com o objetivo de melhor identificar
estratégias que possam facilitar novas aprendizagens. E um equivoco afirmar que o
autista ndo pode exercer seu papel social, havendo estudos que comprovam sua
capacidade de desenvolver relagdes de apego e responder a interagdo social (SANINI,
FERREIRA, SOUZA & BOSA, 2008). Para Bichara, Lordelo, Carvalho, & Otta (2009),
a brincadeira emerge o sujeito em um processo de adaptacdo ao mundo, no qual o
cenario ladico pode mediar trocas intersubjetivas que colaboram para o incentivo da
evolucao vital do sujeito. Assim, pensar sobre o ludico associado a uma outra atividade,
nesse caso, a atividade aquatica, podera trabalhar multiplos aspectos da vida desse
sujeito, tanto no que se refere a prépria aprendizagem cognitiva e motora quanto

emocional.
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