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NOTA TECNICA 3129

IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

SOLICITANTE: MM. JUIZ DE DIREITO Dr Narciso Alvarenga Monteiro
de Castro

PROCESSO N°.:52061187620218130024
CAMARA/VARA:Vara Civel da Infancia e da Juventude

COMARCA: Belo Horizonte

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

REQUERENTE: MNDSO
IDADE: 04 anos

PEDIDO DA ACAO: terapia ocupacional com integracdo sensorial 2 vezes
por semana, , psicologia método ABA 20 horas semanais, fonoaudiologia
duas vezes por semana, fisioterapia com énfase da psicomotricidade 3
vezes por semana, musicoterapia duas vezes por semana, equoterapia

duas vezes por semana

DOENCA(S) INFORMADA(S): TEA

FINALIDADE / INDICAGAO: Tratamento de TEA

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG- 43326
NUMERO DA SOLICITAGAO: 2022.0003129

Il - PERGUNTAS DO JUizZO:

Informar a respeito dos subsidios técnicos pertinentes as terapias pugna-
das na inicial e na forma questionada na peticdo de ID: 8.824.618.036.
Instrua-se o oficio com cdépia integral dos autos, assinalando o prazo de

30 (trinta) dias para resposta.

lll- CONSIDERAOES E REPOSTAS
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Nos documentos apresentados constam relatérios médicos, relatérios de
fisioterapia, terapia ocupacional, notas técnicas do NATJUS- TIMG so-
bre o tema. Sera abordado nessa nota itens que nao constem nas notas
ja apresentadas no processo

O transtorno do espectro do autismo (TEA) é um transtorno do neurode-
senvolvimento de base biologica, caracterizado por déficits persistentes
na comunicagao / interacdo social e padrdes repetitivos e restritos de

comportamento, interesses e atividades.

O transtorno do espectro autista (TEA) é caracterizado por deficiéncias
persistentes em comunicacéo social e padrdes restritos, repetitivos e es-
tereotipados de comportamentos, interesses ou atividades. Desenvolvi-
mento anormal esta presente durante a primeira infancia, mas pode se
manifestar somente mais tarde. Ha uma historia de atraso na linguagem
(atraso na fala de palavras isoladas ou frases simples) e 25% das crian-
cas perdem habilidades de linguagem previamente adquiridas (regres-
sdo). Criangas que atendem aos critérios apresentam um diagnostico de
"transtorno do espectro autista" e, além disso, sdo qualificadas pelo nivel
de gravidade. Aproximadamente 20% a 30% das criancas desenvolvem
epilepsia e 50% tém deficiéncia intelectual; outras tém capacidade na
média ou acima da média. No entanto, muitas pessoas tém um perfil cog-
nitivo irregular, e apresentam pontos cognitivos relativos fortes e fracos
no teste cognitivo. Além dos sintomas basicos de TEA, a maioria das
pessoas tem condigcdes coexistentes (por exemplo, dificuldade para dor-
mir). Muitos jovens e adultos com TEA tém problemas de saude mental
como ansiedade. Essas condi¢gdes associadas costumam ser mais difi-

ceis de tratar que o TEA propriamente dito.

A solicitagdo apresentada € de terapia ocupacional com integragao sen-
sorial 2 vezes por semana, psicologia método ABA 20 horas semanais,
fonoaudiologia duas vezes por semana, fisioterapia com énfase da psi-
comotricidade trés vezes por semana, musicoterapia duas vezes por
semana, equoterapia duas vezes por semana. Levando-se em conta o

tempo médio de cada sessao de 60 minutos ( deslocamento, adaptacao,
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procedimento propriamente dito) a solicitagao exigiria um total de 34
horas semanais para uma crianga de 04 anos que apresenta neces-
sidade de descanso diurno , alimentagao, tempo de brincar e intera-

gir com familiares.

Estudos bem conduzidos ja demonstraram que n&o existe superiorida-
de entre os métodos mais comumente prescritos (ABA, Denver, Promot,
TEACCH, Floortime) e terapias tradicionais. Trata-se de doenga comple-
xa sem fisiopatologia bem definida e portanto de tratamento controver-
so. Dos especialistas consultados submeter uma criangca de 04 anos a
34 horas de terapias semanais a despeito de todo e qualquer benefi-

cio que cada terapia poderia trazer nao esta indicado.

A Analise do Comportamento Aplicada (ABA) é uma abordagem utilizada
para o planejamento de intervengdes de tratamento e educagao para
pessoas com transtornos do espectro do autismo, 8 que prioriza a cria-
¢ao de programas para o desenvolvimento de habilidades sociais e moto-
ras nas areas de comunicagao e autocuidado. Um dos principios basicos
da ABA é que um comportamento € qualquer acido que pode ser obser-
vada e contada, com uma frequéncia e duragao, e que este comporta-
mento pode ser explicado pela identificacdo dos antecedentes e de suas
consequéncias. E a identificacdo das relagdes entre os eventos ambien-
tais e as agbes do organismo. Para estabelecer estas relagbes devemos
especificar a ocasido em que a resposta ocorre a propria resposta e as
consequéncias reforcadoras. O método ABA procura intencionalmente
ensinar a crianga a exibir comportamentos mais adequados no lugar dos

comportamentos problemas.

O Treatment and Education of Autistic and related Communication-handi-
capped Children (TEACCH) é um programa educacional e clinico com
uma pratica predominantemente psicopedagodgica que observa os com-
portamentos das criangas autistas em diversas situacdes frente a diferen-
tes estimulos, empregando pressupostos da teoria comportamental e da

psicolinguistica. O programa TEACCH foi desenvolvido por Eric Schopler
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no final dos anos 1970. Os principios do ensino estruturado da TEACCH

incluem:

» Compreender a cultura do autismo; * Desenvolver um plano individual e
centrado na familia para cada aluno, em vez de usar um curriculo pa-

drao;

» Estruturacdo do ambiente fisico de uma forma que auxilie alunos com

autismo para entender o significado;

» Usar suportes visuais para tornar a sequéncia de atividades diarias

previsiveis e compreensivel;
» Usar suportes visuais para tornar as tarefas individuais compreensiveis

O Floortime € uma das estratégias do Modelo baseado no Desenvolvi-
mento, nas Diferengas Individuais e na Relacdo (D.I.R.®). O Floortime,
"tempo de chao", € uma técnica em que o terapeuta ou professor segue
os interesses emocionais da crianga ao mesmo tempo em que a desafia
a ir em dire¢cdo ao maior dominio das capacidades sociais, emocionais e
intelectuais. Ou seja, utiliza o que a crianga apresenta para construir e
expandir, assim, ajudando-a a interagir e envolver-se com os outros mais
efetivamente. Interagdes por meio da musica, movimento, arte, jogos ou
até mesmo através de conversas geralmente sdo mais espontaneas e

improvisadas dentro deste elemento.
EQUOTERAPIA

Segundo a Associagdo Nacional de Equoterapia: “E um método terapéu-
tico que utiliza o cavalo dentro de uma abordagem interdisciplinar nas
areas de saude, educacao e equitagao, buscando o desenvolvimento bi-
opsicossocial de pessoas com deficiéncia e/ou com necessidades espe-
ciais”. Sao principios da equoterapia: necessidades especiais.” S&o prin-

cipios da equoterapia:

v Toda atividade equoterapica deve se basear em fundamentos técnico-
cientificos;
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v O atendimento equoterapico s6 podera ser iniciado mediante parecer

favoravel em avaliagdo médica, psicoldgica e fisioterapica;

v As atividades equoterapicas devem ser desenvolvidas por equipe mul-
tiprofissional com atuagéao interdisciplinar, que envolva 0 maior numero
possivel de areas profissionais nos campos da saude, educagao e equi-

tacao;

v As sessbes de equoterapia podem ser realizadas em grupo, porém o

planejamento e o acompanhamento devem ser individualizados;

v Para acompanhar a evolucao do trabalho e avaliar os resultados obti-
dos, deve haver registros periodicos e sistematicos das atividades desen-

volvidas com os praticantes;

v A ética profissional e a preservagdo da imagem dos praticantes de

equoterapia devem ser constantemente observadas;

v O atendimento equoterapico deve ter um componente de filantro-
pia para que possa, também, atingir classes sociais menos favorecidas,

para nao se constituir em atividade elitizada.

A seguranca fisica do praticante dever ser uma preocupagao constante
de toda a equipe, tendo em vista: O comportamento e atitudes habituais
do cavalo e as circunstancias que podem vir a modifica-los, como, por
exemplo, uma bola arremessada ou um tecido esvoacando, nas proximi-
dades do animal; - A seguranga do equipamento de montaria, particular-
mente correias, presilhas, estribos, selas e manta; - A vestimenta do ca-
valeiro, principalmente nos itens que podem trazer desconforto ou riscos
de outras naturezas; - Local das sessdes onde possam ocorrer ruidos
anormais que venham assustar os animais. Dewar e colaboradores publi-
caram revisdo sistematica sobre intervencdes de exercicio em criancas
com paralisia cerebral. Nove estudos incluidos estudaram equoterapia,
além de duas revisdes sistematicas. Os autores concluiram que os estu-
dos que avaliaram a equoterapia sao de baixa qualidade, necessitando

de estudos de melhor qualidade para confirmar seu beneficio. Zadnikar e
Nota Técnica n? 31292022 NATJUS-TIMG Processo n2: 52061187620218130024



4 NatJus

Estadual

colaboradores publicaram revisao sistematica e metanalise em 2011 ana-
lisando estudos sobre a utilizacdo da equoterapia e outras técnicas de
exercicios com cavalos em criancas e adultos com paralisia cerebral. Fo-
ram incluidos oito estudos de diferentes desenhos metodoldgicos, sendo
trés estudos randomizados, quatro estudos quase experimentais e um
estudo experimental. As ferramentas utilizadas para avaliar os desfechos
também variaram muito entre os estudos, assim como as caracteristicas
dos pacientes incluidos em cada grupo. Em dois estudos, as criangas re-
alizaram apenas uma sessao de equoterapia, sendo os resultados com-
parados antes e apos a sessdo. O tratamento nao foi comparado a fisio-
terapia tradicional. Tseng e colaboradores realizaram revisdo sistematica
de estudos que avaliaram especificamente equoterapia e outras ativida-
des fisioterapéuticas com cavalos. Dos quatorze artigos revisados, nove
estudos avaliaram equoterapia e cinco estudos avaliaram outras terapias
com cavalos. O tempo total de intervengao variou de oito minutos a vinte
seis horas. Os quatro estudos de fraca qualidade que avaliaram equote-
rapia, trés consideraram o resultado benéfico para controle postural e um
nao encontrou diferenga entre os grupos. O estudo que n&o mostrou be-
neficio incluiu pacientes com acometimento motor mais grave. Shurtleff e
colaboradores consideraram que os resultados positivos se mantiveram
por 12 semanas. Os estudos de McGibbon e Cherng ndo observaram
melhora significativa da simetria de quadril. Nenhum estudo comparou
equoterapia a fisioterapia convencional. Um escore de avaliagao do con-
trole motor foi aplicado em dois estudos (McGibbon e Davis), com resul-
tados controversos. O estudo com maior numero de participantes nao en-
controu diferenga significativa entre os grupos. Também na metanalise
dos dois estudos, o escore ndo demonstrou significancia estatistica. Sete
estudos utilizaram outro escore de atividade fisica para avaliar o controle
motor com resultados controversos. Na metanalise dos resultados, néo

houve significancia estatistica
MUSICOTERAPIA

A musicoterapia € um tipo de tratamento que utiliza musicas com letra ou
Nota Técnica n? 31292022 NATJUS—-TIMG Processo n?: 52061187620218130024



4 NatJus

Estadual

somente na forma instrumental, além de instrumentos como violao, flauta e
outros de percussao onde o objetivo ndo é aprender a cantar ou tocar um
instrumento, mas saber reconhecer os sons de cada um ter a possibilidade
de expressar suas emocdes através destes sons.Nao foram encontrados
estudos na base de dados cientifica PUBMed, que comparassem
musicoterapia com terapias convencionais no tratamento de criangas com

TEA. (Auséncia de estudos/evidéncias).

The effectiveness of parent training for children with autism spec-
trum disorder: a systematic review and meta-analyses
A eficacia do treinamento dos pais para criangas com transtorno do es-

pectro do autismo: uma revisao sistematica e meta-analises

Antecedentes: Varias intervencdes de treinamento dos pais demonstra-
ram ter algum efeito sobre os sintomas de criangas com autismo. Reali-
zamos uma revisao sistematica e meta-analises para avaliar a eficacia do
treinamento parental para criangas com autismo em seus sintomas e es-

tresse parental.

Métodos: Quatro bases de dados eletronicas, CINAHL, EMBASE, ME-
DLINE e PsycINFO foram pesquisadas até marco de 2020 para literatura
relevante. Dois revisores examinaram independentemente as bibliografi-
as usando uma lista de verificagcao de elegibilidade e extrairam os dados
usando um proforma estruturado. Também realizamos meta-analises

quando os dados estavam disponiveis para agrupamento.

Resultados: Dezessete artigos de 15 estudos foram incluidos para anali-
se dos dados. Quinze artigos mostraram efeito positivo do tratamento
quando comparado ao grupo controle, embora nem sempre significativo.
A meta-analise baseada em dados agrupados de apenas dois estudos

Nota Técnica n? 3129 2022 NATJUS—-TIMG Processo n2: 52061187620218130024



4 NatJus

Estadual

em cada intervencao respectiva, mostrou efeitos de tratamento pequenos
a moderados para trés intervencdes, DIR/Floortime, Pivotal Response e

treinamento focado nos pais, respectivamente.

Conclusdes: Como em revisoes sistematicas anteriores, houve efei-
tos de tratamento leves a moderados de trés tipos especificos de in-
tervengoes, respectivamente. No entanto, foi dificil tirar qualquer con-
clusdo definitiva sobre a eficacia e generalizagdo de qualquer interven-
¢ao por causa da grande variagao nas intervengoes, grupos de controle,
medidas de resultados, pequeno tamanho da amostra, pequeno numero
de estudos em meta-analise, sobreposi¢cao entre a intervengao e procedi-
mentos de controle utilizados nos estudos incluidos. Ha uma necessida-
de urgente de especialistas em varios centros internacionais para padro-
nizar conjuntamente uma intervengao de treinamento de pais para crian-
¢as com autismo e realizar um ECR em larga escala para avaliar sua efi-
cécia clinica e econdmica. Numero de Identificacdo Unico do Registro de

Pesquisa: reviewregistry915.

IV—- CONCLUSOES:

e O transtorno do espectro do autismo (TEA) € um transtorno do
neurodesenvolvimento de base bioldgica, caracterizado por déficits
persistentes na comunicagao e interagao social e padrdes repetiti-

vos e restritos de comportamento, interesses ou atividades.

e Os sintomas tornam-se aparentes quando as demandas sociais

excedem as capacidades limitadas. A gravidade & determinada
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pela deficiéncia funcional e pode ser critica na capacidade de

acessar 0s Servicos.

o Deficiéncia intelectual, transtorno de déficit de atencao e hiperativi-

dade e epilepsia sdo comuns em criangas com TEA.

e A patogénese do TEA n&o € completamente compreendida. O
consenso geral é que o TEA é causado por fatores genéticos que
alteram o desenvolvimento do cérebro, resultando no fendtipo neu-
rocomportamental. Fatores ambientais e perinatais s&o responsa-
veis por poucos casos de TEA, mas podem modular fatores genéti-

cos subjacentes.

e Trata-se de doenga que patogénese nao é completamente de-

finida e dessa forma o tratamento também nao é bem definido

e Programas intensivos de comportamento podem melhorar os
sintomas basicos de TEA e comportamentos mal-adaptativos,

mas nao se deve esperar que levem a fungoes tipicas

e Os programas intensivos de comportamento exigem alto grau de
intervencao exemplo, 30 a 40 horas por semana de servigos in-
tensivos individuais por dois ou mais anos e comeg¢ando an-
tes dos cinco anos de idade) para obter maiores ganhos. No en-
tanto especialistas questionam custo/beneficio de submeter crian-

ca ao excesso de terapias

e Na literatura ndo existem dados que comprovem a eficiéncia/supe-
rioridade das terapias pleiteadas em comparagdo com os trata-

mentos convencionais

e Nao foram encontrados estudos na base de dados cientifica
PUBMed, que mostrassem a superioridade da musicoterapia com
terapias convencionais no tratamento de criangas com TEA.

(Auséncia de estudos/evidéncias).

e Nenhum estudo avaliado comparou equoterapia a fisioterapia
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convencional, ndo sendo possivel demonstrar superioridade da

equoterapia

e A avaliacdo de metanalise dos dois estudos de equoterapia, o
escore nao demonstrou significancia estatistica. Sete estudos
utilizaram outro escore de atividade fisica para avaliar o controle

motor com resultados controversos

e A conclusao definitiva sobre a eficacia e generalizagao de qualquer
intervengdo € muito improvavel por causa da grande variagdo nas
intervencgdes, grupos de controle, medidas de resultados, pequeno
tamanho da amostra, pequeno numero de estudos em meta-
analise, sobreposicdo entre a intervencdo e procedimentos de
controle utilizados nos estudos incluidos

e Ha uma necessidade urgente de especialistas em varios centros
internacionais para padronizar conjuntamente uma intervencao de
treinamento de pais para criangas com autismo e realizar um ECR

em larga escala para avaliar sua eficacia clinica e econémica
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