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Resumo

Obijetivo: Este estudo objetivou analisar o perfil familiar dos pacientes com TEA que sdo atendidos pelo Centro
Interdisciplinar de Equoterapia Santarém (CIEQ/STM), para assim possibilitar o melhor atendimento e abordagens a
serem repassadas para estas familias e/ou responsaveis. Metodologia: Pesquisa do tipo quantitativo do tipo descritivo
e transversal, com base epidemioldgica. A mesma ocorreu no municipio de Santarém, Para. Este estudo conferiu
dados obtidos nos 23 prontudrios de individuos diagnosticados com TEA, no periodo de setembro de 2015 a janeiro
do ano de 2020, considerando os seguintes critérios de inclusdo: prontuarios de individuos atendidos no Centro
Interdisciplinar de Equoterapia da cidade de Santarém entre o periodo de 2015 a 2020. Resultados: Dentre os pais
aptos para pesquisa, constatou-se que 69,6% dos pacientes tinham pai registrado na ficha, e entre estes, encontrou-se
média de idade de 42 anos, idade materna média 38,2 anos com desvio padrdo de 8 anos. No perfil econémico,
observa-se a maioria (n=8, representando 34,7%) das familias contabilizam renda de 1 a 3 salarios minimos.
Conclusdo: A maior quantidade de classificacdo positiva no nivel de satisfacdo das relagGes familiares pode ser
explicada ndo apenas pelo resultado do trabalho e pesquisa dos profissionais que acompanham estes individuos e os
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orientam com facilitagdo da compreensdo e com entendimento da realidade em que se encontram as familias, mas
como também pela qualidade de vida oferecida para o portador de TEA de seu convivio.
Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista; Caracteristicas da familia; Terapia assistida por cavalos.

Abstract

Obijective: This study aimed to analyze the family profile of patients with ASD assisted by Centro Interdisciplinar de
Equoterapia Santarém (CIEQ/STM), in order to enable better care and approaches to be passed on to these families
and/or guardians. Methodology: This is a quantitative, descriptive and cross-sectional study, with an epidemiological
basis. The present research took place in the municipality of Santarém, Para. This study checked data obtained from
the 23 medical records of individuals diagnosed with ASD, from September 2015 to January 2020, considering the
following inclusion criteria: medical records of individuals treated at the Interdisciplinary Center for Riding Therapy
in the city of Santarém during the period from 2015 to 2020. Results: Among the parents eligible for the survey, it was
found that 69.6% of the patients had a father registered in the file, and among these, an average age of 42 years was
found, maternal age on average 38.2 years with a standard deviation of 8 years. Economic profile, it is observed that
the majority (n=8, representing 34.7%) of the families account for an income of 1 to 3 minimum wages. Conclusion:
The greater amount of positive classification in the level of satisfaction of family relationships can be explained not
only by the result of the work and research of the professionals who accompany these individuals and guide them with
facilitation of understanding and understanding the reality in which families find themselves, but also because of the
quality of life offered to the ASD patient they live with.

Keywords: Autistic Spectrum Disorder; Family characteristics; Horse assisted therapy.

Resumen

Obijetivo: Este estudio tuvo como objetivo analizar el perfil familiar de los pacientes con TEA que son atendidos por
el Centro Interdisciplinar de Equoterapia Santarém (CIEQ/STM), a fin de posibilitar mejores cuidados y abordajes
para esas familias y/o tutores. Metodologia: Se trata de un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal, con base
epidemioldgica. La presente investigacion tuvo lugar en el municipio de Santarém, Para. Este estudio verificd los
datos obtenidos de las 23 historias clinicas de personas diagnosticadas con TEA, de septiembre de 2015 a enero de
2020, considerando los siguientes criterios de inclusion: historias clinicas de personas atendidas en el Centro
Interdisciplinario de Equitacion Terapéutica de la ciudad de Santarém durante el periodo de 2015 a 2020. Resultados:
Entre los padres elegibles para la encuesta se encontré que el 69,6% de los pacientes tenian un padre registrado en el
expediente, y entre estos se encontr6 una edad promedio de 42 afios, edad materna en promedio 38. 2 afios con una
desviacién estandar de 8 afios. perfil econédmico, se observa que la mayoria (n=8, representando el 34,7%) de las
familias cuenta con una renta de 1 a 3 salarios minimos. Conclusion: La mayor cantidad de clasificacion positiva en el
nivel de satisfaccion de las relaciones familiares puede explicarse no solo por el resultado del trabajo y la
investigacion de los profesionales que acompafian a estos individuos y los orientan con la facilitacion de la
comprension y comprension de la realidad en la que familias se encuentran, sino también por la calidad de vida que
estos ofrecen al paciente con TEA con el que conviven.

Palabras clave: Trastorno del Espectro Autista; Caracteristicas de la familia; Terapia asistida por caballos.

1. Introducéo

De acordo com Maenner et al. (2020), dentre os transtornos do neurodesenvolvimento com maior prevaléncia na
infancia, destaca-se o Transtorno Espectro Autista (TEA). De acordo com o Centro de Controle e Prevencdo de Doencas
(Centers for Disease Control and Prevention — CDC), no ano de 2016 houve maior prevaléncia de TEA quando comparado as
estatisticas desde o ano de 2014. Os dados apontaram que houve 4,3 vezes mais incidéncia de TEA em criancas do sexo
masculino do que do sexo feminino, e encontrou que 18,5 entre 1.000 individuos de oito anos, ou seja, um a cada 54, séo
portadores deste transtorno.

No ano de 2021, a Organizagdo Pan Americana de Salde estimou que a cada 160 pessoas, 1 é portadora de TEA
(Opas, 2021).

Este espectro apresenta caracteristicas como padroes restritos e repetitivos de atividades, comportamentos e interesses,
persisténcia de padrdes de comportamento ndo verbal e verbal, ocasionando déficits prevalentes que interferem na socializacéo
e comunicacgdo destes individuos. Estes sintomas apresentam-se de forma mais perceptivel aos trés anos de idade em diante e
persistem até a fase adulta (Santos & Grillo, 2015).

Existe um processo de adaptacdo Familiar que pode ser um periodo no qual a familia tenha dificuldade nas atividades
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sociais, situagles estressantes e que exija muita dedicacdo e tempo aos cuidados de criangas com TEA, pode haver surgimento
de sentimentos negativos como desanimo e cansago, no entanto é de extrema importancia uma boa relagéo e estrutura familiar
no progresso dessas criancas (Hofzmann, Perondi, Menegaz & Borges, 2019). E necessario também destacar que existe um
fator causador de estresse aos familiares que ¢ a dificuldade de aceitacdo tanto pela sociedade quanto por outros parentes, dos
comportamentos dos tragos autistas (Fortes, Vieira & Machado, 2021).

Na atualidade, procuram-se diferentes intervencdes que amenizem as implicagdes do TEA tanto na vida de criancgas
quanto na de adultos, dado que varias destas caracteristicas ndo seguem os codigos de conduta impostos pela sociedade,
influenciando na ocorréncia de lacunas na participacao social dos portadores deste transtorno. Até o presente momento, sao
ofertadas pelo mercado uma grande variedade de procedimentos e métodos que visam intervir terapeuticamente nos sintomas
que podem gerar implicag6es nas modificagcfes motoras e/ou vinculos sociais (Nascimento, Rosario & Silva, 2021).

Entre estas intervencfes, encontra-se a equoterapia. Esta prética estd tornando-se mais destacada devido a associacdo
dos efeitos da marcha dos cavalos, resultado dos variados estimulos sensério-motores. Os efeitos apresentados sdo o ganho de
habilidades comportamentais, sensoriais e cognitivas, desenvolvimento de equilibrio e coordenagdo motora, forca,
flexibilidade, tébnus musculares e relaxamento. Assim, contribuindo na maior independéncia das atividades de vida diaria,
promove um melhor estado fisico e mental, assim influenciando no aspecto de relagfes sociais e emocionais das criangas com
0s animais e a equipe que as atendem e é indicada como uma das melhores terapias para auxiliar no desenvolvimento
neuropsicomotor das criangas com TEA (Nascimento, Rosério & Silva, 2021; De Moraes, Lemos, Silva & Aradjo, 2022).

Consequentemente, a presenca de algum portador do Transtorno Espectro Autista no ambiente familiar,
principalmente quando este é crianga, gera uma situacdo de mudancas e impactos na vida cotidiana, que repercute tanto na area
de ocupacédo quanto na area financeira dos familiares e/ou responsaveis. Desta forma, a intervencdo realizada por atendimento
especializado junto dos familiares e/ou responsaveis destes individuos demonstra-se essencial considerando os impactos nos
ambitos social, emocional e econémico (Daltro, Moraes & Marsiglia, 2018; Magalhées et al., 2021).

Ao realizar pesquisas que investiguem o perfil epidemioldgico dos responsaveis e/ou familia de portadores de TEA,
encontra-se caréncia de estudos sobre o tema. Assim, € indispensavel as pesquisas epidemioldgicas sobre o autismo, visando
contribuir para o melhor direcionamento das abordagens de ensino em saude e atualizagdo de politicas de saude publica
objetivando melhor qualificar os conhecimentos e cuidados do publico-alvo, com a finalidade promover melhor qualidade de
vida aos componentes deste contexto (Daltro, Moraes & Marsiglia, 2018).

Diante destes dados, o presente estudo teve como objetivo analisar o perfil familiar dos pacientes com TEA que séo
atendidos pelo Centro Interdisciplinar de Equoterapia Santarém (CIEQ/STM), para assim possibilitar o0 melhor atendimento e

abordagens a serem repassadas para estas familias e/ou responsaveis.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo quantitativo do tipo descritivo e transversal, com base epidemiologica. “A pesquisa quantitativa
utiliza a descricdo matematica como uma linguagem, ou seja, a linguagem matematica é utilizada para descrever as causas de
um fendmeno [...]” (Teixeira, 2005). De acordo com Gil (2017), estudos do tipo descritivos tém o objetivo de descrever os
aspectos particulares de cada populacéo.

Segundo Medronho, Bloch, Luiz & Werneck (2008), este estudo também pode ser definido como transversal devido
as informacgBes acerca dos participantes foram coletadas num mesmo periodo, porém os mesmos foram acionados em
diferentes momentos. Epidemiologia é definida por Gomes (2015) como o estudo sobre a populagdo, e quando interligada com
a salde, € possivel notar que este tipo de estudo agrega técnicas basicas e métodos da estatistica, das ciéncias sociais e ciéncias

biologicas, que irdo orientar a composicao de indicadores de salde.
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A presente pesquisa ocorreu no municipio de Santarém, com localizagdo na Mesorregi&o do Baixo Amazonas. O local
da coleta de dados, o Centro Interdisciplinar de Equoterapia da cidade de Santarém (CIEQ-STM), pertencente ao 2° BPE
(Batalhdo de Policia Especializado) da Policia Militar do Para e anexo a Cavalaria, utiliza equinos, da espécie caballus
(cavalos) com a finalidade de realizar tratamento em mdltiplas condi¢fes neurologicas, dentre estas, adultos e criangas
diagnosticadas com Transtorno do Espectro Autista, publico-alvo da presente pesquisa. O local contém uma equipe
multiprofissional que é composta por Terapeuta Ocupacional, Fisioterapeuta, entre outros profissionais, que realizam e
contribuem nos atendimentos gratuitos para a populagéo do referido municipio.

Este estudo conferiu dados obtidos nos prontuarios de individuos diagnosticados com Transtorno do Espectro Autista
atendidos pelo Centro, no periodo de setembro de 2015 a janeiro do ano de 2020. Foram coletados dados de 23 prontuérios de
pessoas com TEA, considerando os seguintes critérios de inclusdo: prontuarios de individuos atendidos no CIEQ-STM durante
0 periodo de 2015 a 2020, que 0s responsaveis aceitaram a participacdo por meio da assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e, em casos de pacientes autistas acima de 18 anos com capacidade cognitiva adequada para
compreender a pesquisa realizada, o aceite dos mesmos. O periodo da pesquisa esta relacionado ao inicio do servigo que foi em
setembro de 2015 e o ano de 2020. Dos critérios de exclusdo, foram considerados pacientes cujos responsaveis nao permitiram
a analise de dado e prontudrios que apresentavam outro tipo de diagnostico que ndo TEA.

A coleta dos dados iniciou-se depois do aceite da instituicio e aprovacio do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos da Universidade do Estado do Pard — Campus XII (CAAE: 53114021.4.0000.5168/ NUmero do parecer:
5.123.922). As informagbes necessarias para a formulacdo da pesquisa foram coletadas no CIEQ-STM, sem que houvesse
retirada dos prontuarios do local devido motivos de seguranca e ética para com o conteido destes. Com o objetivo de maior
facilidade e organizacdo dos dados, foi criado e utilizado pelos pesquisadores um formulario, com o intuito de nortear o
processo de coleta das informagdes necessarias.

A andlise dos dados que foram coletados ocorreu com tabulacéo e agrupamento em um banco por meio do software
Excel for Windows com o intuito de posteriormente analisar e realizar inferéncias estatisticas. Para os resultados, utilizou-se
valores de porcentagem, desvio padrdo e médias nas variadas varidveis encontradas, apresentados por meio das frequéncias

relativas.

3. Resultados

Foi observado no estudo que haviam 16 pais declarados no formulério, sendo 5 ndo informados, 1 falecido e 1
desconhecido. Dentre 0s pais aptos para pesquisa, constatou-se que 69,6% dos pacientes tinham pai registrado na ficha, e entre
estes, encontrou-se a média de idade de 42 anos, com desvio padrdo de 10,2 anos. As méaes, apresentaram n=18, sendo 5 nao
informadas, representando 78,2% do total, destas, apresentaram média de 38,2 anos com desvio padrdo de 8 anos. Dez
pacientes tinham irm&os, com um total de 19 irmdos, independente do sexo, assim, do total de pacientes, 43,5% tinham irmdos,
com média 15,6 anos e desvio padrdo de 6,8 anos. A Tabela 1 demonstra estes dados, de acordo com o total de pais, mées e
irméos declarados e a média de idade que estes apresentam, além dos numeros dos individuos declarados, ndo declarados ou

nao existentes.
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Tabela 1 - Refere a faixa etaria dos familiares dos pacientes.

Familiar n %
Pais 16 69,6
Mées 18 78,2
Idade paterna n %
Até 30 anos 2 8,7
31 a40 anos 4 17,4
41 a 50 anos 9 39,1
Acima de 50 anos 2 8,7
N&o contabilizados 6 26
Média: 42 anos Desvio Padréo: 10,2 anos
Idade materna n %
Até 30 anos 3 13
31 a 40 anos 8 34,8
41 a 50 anos 7 30,5
Acima de 50 anos 0 0
Néo contabilizados 5 21,7
Média: 38,2 anos Desvio Padr&o: 8 anos
Idade fraterna n %
Até 12 anos 7 36,8
13 a 18 anos 5 26,4
19 a 30 anos 7 36,8
Sem irméos 13 56,5
Média: 15,6 anos Desvio Padré&o: 6,8 anos

Fonte: Dados da pesquisa.

Observa-se que as médias de idade dos genitores de ambos 0s sexos apresentam idade avangada, com a maioria dos
pais apresentando idade superior a 41 anos e a maioria das maes, superior a 30 anos.
Ao calcular a média de filhos por cada mée declarada no formulario, encontrou-se o valor de 2,33 filhos por mulher.

A Tabela 2 demonstra a relagéo entre a quantidade de maes declaradas em relagdo ao ndmero de filhos.

Tabela 2 - Refere a taxa de fecundidade das maes dos pacientes.

Individuos n
Maes 18
Filhos 42

Média: 2,33 filhos

Fonte: Dados da pesquisa.

E notavel a maior quantidade de filhos em relacdo ao quantitativo de maes na amostra, representando alta taxa de

fecundidade entre as mées da amostra.
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A Tabela 3 representa a relagdo do perfil econdmico das familias, observando-se que a maioria (n=8, representando
34,7%) das familias contabilizam renda de 1 a 3 salarios minimos (SM), e encontra-se a mesma quantidade de familias
relatando renda de 4 a 6 SM. Seis familias (26%) apresentam renda acima de 6 SM. Apenas uma familia ndo informou a renda
familiar total (4,6%). Entre os declarantes, os maiores responsaveis pela renda sdo os ambos os pais (n=12), contabilizando
52,4%, seguidos das maes (n=3), contabilizando 13% do total. Um total de duas familias (8,7%) declararam que o responsavel
pela renda e outras duas familias declararam que a renda familiar advém dos pais e BPC, o beneficio de prestacdo continuada.
Uma familia (4,3%) declarou renda advinda da mée e irméos, assim como também foi declarado por outra familia a renda por
meio da méde e avs maternos, avé e BPC e uma familia ndo informou a fonte de renda. Do total de familias (n=23) apenas trés

declararam utilizar o BPC, representando 13% do valor total.

Tabela 3 - Perfil econdmico dos familiares.

Renda familiar n %
1a3SM 8 34,7
4a6SM 8 34,7

Acima de 6 SM 6 26

N&o informou 1 46
Responsavel pela renda n %
Pais 12 52,4
Mée 3 13
Pai 2 8,7
Pais + BPC 2 8,7
Mée + irméos 1 4,3
M@e + av6s maternos 1 4,3
Av6 + BPC 1 43
Nao informou 1 43
Auxilio BPC n %
Recebe BPC 3 13
N&o recebe BPC 20 87

Fonte: Dados da pesquisa.

Apresenta-se, de forma significativa, a quantidade de familias que apresentam renda entra 1 SM a 6 SM, seguido de
familias que tém renda superior a 6 SM. Poucas familias recebem o BPC como auxilio da renda.
A Tabela 4 investiga as relagGes familiares, em que as familias apresentaram estados de ndo satisfatério (n=4),

satisfatorio (n=12) e 6timo (n=6). Uma familia nao relatou a situagdo da relagdo familiar.
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Tabela 4 - Classificacdo da relagdo familiar.

Classificacao n %
Nao satisfatério 4 17,4
Satisfatdrio 12 52,2
Otimo 6 26,1

Nao informou 1 43

Fonte: Dados da pesquisa.

Tais dados representam que a maioria das familias classificam as relagdes familiares como satisfatorias, seguido de

relagdo classificada como “6tima”. A minorias das familias pontuam as relagdes como ndo satisfatoria.

4. Discussao

A discussdo dos dados das tabelas apresentadas foi feita a partir da caracterizagdo dos participantes da pesquisa
relacionando a idade e quantidade dos pais e irmaos, perfil econémico das familias e nivel de classificagdo de relacdo familiar.
A relacéo entre as pacientes com TEA e a idade paterna se mostrou em sua maioria com pais que apresentavam idade entre 41
a 50 anos (n=9), e idade materna em sua maioria entre 31 a 40 anos (n=7). E em sua minoria pais com menos de 30 (n=2) e
acima de 50 anos (n=2). E maes menos de 30 anos (n=3) e acima de 50 anos (n=0). Sendo assim ha caracteristica predominante
de ambos genitores possuirem idade avangada em comparagdo aos outros genitores da pesquisa. Comparando a outro estudo de
Maia, et al. (2018), a associacdo do TEA com a idade eram quando ambas idades de seus genitores eram avangadas. Mostrando
resultados também em outro estudo comparativo de que a idade avangada tanto do pai quanto da mée tem associacdo do o
TEA, mais particularmente a idade paterna como revela onde € relatado que o0 avanco idade do pai pode influenciar no sistema
imunolégico e no desenvolvimento do sistema nervoso (Manohar, Pravallika, Kandasamy, Chandrasekaran & Rajkumar,
2018).

Em relagdo a taxa de fecundidade, encontrou-se que as mées participantes da amostra tém em média 2,33 filhos. Valor
este, que se mostrou superior ao quantitativo de descendentes por mulher no Brasil, com o total de 1,76 filhos, de acordo com o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2018).

Ao investigar a renda familiar dos participantes da pesquisa, foi verificado que a maior concentra¢do de renda destes
esta entre 1 a 3 e 4 a 6 salarios minimos, simultaneamente, seguidos de renda superior & 6 SM. Ao realizar comparagdo com 0s
dados de renda familiar na cidade de Santarém, no Estado do Parg, nota-se que a maior quantidade de renda esta entre 0 (sem
rendimento) até 1 salario minimo, com um total de 8.926 familias. Em relacdo a familias que vivem com 1 a 3 salarios
minimos na cidade, encontra-se que 928 familias totalizam esta renda, de 3 a mais de 5 SM totalizam-se 79 familias e familias
com renda superior & 5 salarios minimos verifica-se um total de 53. Ao comparar com dados do Brasil, foi encontrado que a
maior média de renda esta entre 0 a 1 salarios minimos, com um total de 3.528.697 familias. Ao abordar a média de renda entre
1 a 3 SM, apresentou-se que 737.965 familias brasileiras apresentam esta renda. Entre 3 a mais de 5 salarios minimos houve
um total de 114.594 familias. Familias com renda superior a 5 SM totalizam 41.132 (IBGE, 2010). Desta forma, as familias
pesquisadas apresentam-se com renda mensal média superior a média encontrada na cidade da investigacdo dos dados e
também em relacdo ao panorama do pais.

Em um estudo realizado em institui¢cbes que atendem portadores de autismo na regido metropolitana da cidade de Rio

de Janeiro, encontrou-se 31% dos pacientes atendidos recebiam o Beneficio de Prestagdo Continuada (Lima, Couto, Solis,
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Oliveira, & Delgado, 2017). Durante a coleta de dados do presente estudo, apenas 3 familias declararam receber este beneficio,
correspondendo a 13% da quantidade total dos prontuarios investigados. Achado também demonstrado por Vaitsman & Lobato
(2017), em que o BPC nao é fornecido a todas as pessoas com deficiéncia que utilizam os servicos publicos de salde, apenas
aquelas se encaixam nos requisitos necessarios, seguindo a Lei Organica da Assisténcia Social, Lei n° 8.742/1993 do
Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social (1993). Ha também a possibilidade de muitas familias ndo conseguirem usufruir
do beneficio por ndo possuirem as informacdes necessarias para dar entrada na documentacdo necessaria.

Na Tabela 4 encontramos o nivel de satisfacdo quanto a relacdo familiar, na qual foram classificados como néo
satisfatorio 17,4% (n=4), satisfatorio 52,2% (n=12), 6timo 26,1% (n=6), ndo informado 4,3% (n=1). Um estudo recente sobre a
vivéncia de familias de criangcas com TEA mostrou que atualmente devido alguns fatores como: um maior nivel de informagéo
sobre a populagdo com TEA, maior quantidade de diagndsticos politicas publicas voltadas a esse publico tornou-se mais claro

o0 conhecimento e consequentemente uma melhora positiva na relacdo familiar (Lemos & Salomao, 2022).

5. Concluséo

O estudo apontou dados epidemioldgicos referentes aos familiares de individuos com TEA, concluindo que a idade
avancada de ambos os genitores ndo interfere significativamente na relacdo familiar entre as amostras coletadas. Além disto, a
maior taxa de fecundidade em comparacéo @ média nacional aponta um maior estimulo para a socializacdo destes pacientes.

O balanco da renda familiar investigada demonstrou-se superior aos achados municipal e nacional, com proporcéo
minima em relacdo aos familiares que necessitam do BPC, resultando em uma maior quantidade de familias com mais
facilidade de acesso aos servigos privados e especializados em relacdo aos pacientes que dependem unicamente do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Desta forma, a maior quantidade de classificacdo positiva no nivel de satisfacdo das relagcbes familiares pode ser
explicada ndo apenas pelo resultado do trabalho e pesquisa dos profissionais que acompanham estes individuos e os orientam
com facilitacdo da compreensdo e com entendimento da realidade em que se encontram as familias, mas como também pela
qualidade de vida oferecida por estes para o portador de TEA de seu convivio.

Em relacdo a futuras abordagens, sugerem-se estudos com maiores quantidades de amostras, analisando de forma
mais detalhada as caracteristicas desta comunidade, investigando um nimero maior de associa¢fes e variaveis apresentadas
neste estudo, com o intuito de facilitar e refinar cada vez mais as informac6es epidemiolégicas das familias com integrantes
portadores do Transtorno do Espectro Autista, de forma a enriquecer e nortear mais precisamente o trabalho dos profissionais
responséveis pelo atendimentos destes, visando promover melhora na qualidade de vida dos pacientes com TEA e seus
familiares.
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