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RESUMO

OBJETIVOS: Este estudo tem como objetivo avaliar a eficacia da Terapia Assistida por Caes
(TAC) como uma intervencdo terapéutica no tratamento de criangcas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA), buscando investigar os impactos dessa abordagem no
desenvolvimento das habilidades sociais, emocionais e comportamentais dessas criangas.
Além disso, a pesquisa pretende explorar a contribui¢do da TAC para a melhoria da qualidade
de vida dos individuos diagnosticados com TEA. Outro ponto abordado na pesquisa é a
comparagdo da TAC com outras formas de tratamento, destacando seus beneficios e
limitagdes. O estudo também busca entender os mecanismos de agdo da TAC, avaliar as
percepgoes de pais, terapeutas e educadores sobre a terapia, bem como identificar os desafios
e limitagdes dessa abordagem. INTRODUCAO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é
um disturbio do neurodesenvolvimento caracterizado por déficits persistentes na comunicagao
social e na interacdo social, além de padrdes restritos e repetitivos de comportamento. Esses
sintomas podem variar em intensidade, o que leva a diferentes niveis de necessidade de
suporte. O diagndstico de TEA ¢ feito com base em sintomas que estio presentes desde a
primeira infincia, embora muitas vezes se tornem mais evidentes a medida que as demandas
sociais aumentam. Além dos déficits no desenvolvimento social, criangas com TEA
frequentemente apresentam comorbidades, como transtornos de linguagem, alteracdes
sensoriais e déficits intelectuais. A natureza heterogénea do TEA exige abordagens
terapéuticas adaptadas as necessidades individuais de cada crianca. A Terapia Assistida por
Cées (TAC) tem emergido como uma alternativa terapéutica inovadora, com estudos indicando
beneficios significativos na promog¢ao das habilidades sociais, emocionais e comunicativas em
criancas com TEA. Os cées treinados sdo frequentemente utilizados como facilitadores de
interacdo, proporcionando um ambiente seguro e acolhedor, o que favorece a reducdo das
barreiras tipicas do TEA e estimula comportamentos positivos. Além disso, a interagdo com
os cdes promove um espaco natural e livre de estigmas para as criangas com TEA, o que facilita
o0 desenvolvimento social e emocional. METODOLOGIA: A metodologia adotada para este
estudo foi uma reviso integrativa da literatura, com o objetivo de reunir e analisar criticamente
as evidéncias cientificas disponiveis sobre o impacto da TAC em criangas com TEA. Foram
realizadas buscas nas principais bases de dados cientificas, como PubMed, Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), ScienceDirect, Cochrane Library e SCiELO, abrangendo artigos publicados
nos ultimos 15 anos. Os estudos selecionados incluiram ensaios clinicos randomizados,
revisdes sistematicas e relatos de caso que apresentavam alta relevancia cientifica. Apds a
utilizagdo de cinco descritores em satide DeCS (Descritores em Ciéncias da Satde) e MeSH
(Medical Subject Headings), que foram utilizados através dos conectores Booleanos, filtros de
selecdo para estudo, associados aos critérios de inclusdo e exclusdo, 19 artigos foram
selecionados para analise. RESULTADOS: Os resultados da pesquisa demonstram que a TAC
tem um impacto positivo nas areas de habilidades sociais, comunicagdo, regulacdo emocional
e comportamento de criangas com TEA. Estudos indicam que a presenca do cdo nas sessdes
terapéuticas favorece o desenvolvimento de comportamentos sociais, como maior contato
visual, iniciacdo de didlogos e maior engajamento nas interagdes com outras pessoas. Além
disso, a TAC ajuda a reduzir comportamentos estereotipados, como repetigdes de movimentos,
e comportamentos autodestrutivos, além de promover um aumento na autoestima e na
frequéncia de sorrisos. Os beneficios emocionais observados incluem a redug@o do estresse e
da ansiedade, com a diminui¢@o nos niveis de cortisol, um marcador fisioldgico de estresse. A
interagdo com os cdes também facilita a regulagdo emocional, promovendo comportamentos
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mais empaticos, uma habilidade muitas vezes limitada em criangas com TEA. Outro beneficio
relevante ¢ a melhora na atengéo e concentragdo das criangas, com aumento do foco nas tarefas
propostas durante as sessdes de TAC. Isso ¢ frequentemente associado ao carater ludico da
interagdo com os cdes, 0 que torna a terapia mais motivadora e envolvente. Além disso, a TAC
tem contribuido para a redugdo de comportamentos desafiadores, como agressividade e
irritabilidade, que sdo comuns em criangas com TEA. A percepcdo dos pais e terapeutas sobre
a TAC tende a ser positiva, com muitos pais relatando melhorias significativas na autonomia,
autoestima e interagao social de seus filhos. Terapeutas, por sua vez, destacam o valor da TAC
como uma ferramenta complementar na promog¢io do desenvolvimento de habilidades
interpessoais de maneira mais natural e motivadora. No entanto, apesar dos beneficios
evidentes, a TAC apresenta algumas limitagdes que precisam ser consideradas. A falta de
padronizagdo nos protocolos de intervencdo e a variacdo nas metodologias de avaliagdo dos
resultados representam desafios significativos para a eficacia da terapia. Além disso, alguns
estudos sugerem que a TAC deve ser aplicada com cautela, pois ainda ndo ha um consenso
sobre os melhores protocolos de intervengdo, o que pode limitar a comparagéo dos resultados
entre diferentes estudos. Outro desafio identificado foi a falta de formagao especifica dos
profissionais envolvidos na TAC. Muitos terapeutas e outros profissionais de saude nao
possuem treinamento adequado para coordenar e aplicar a terapia de forma eficaz, o que pode
comprometer tanto os resultados terapéuticos quanto a seguranca das criancas. A
implementagdo da TAC também enfrenta barreiras logisticas e financeiras, como o custo do
treinamento dos cées e a infraestrutura necessaria para acomoda-los nas unidades de satde. A
selecdo e o treinamento dos cdes também sdo desafiadores, pois nem todos os cdes possuem o
temperamento adequado para a fungdo terapéutica. Além disso, algumas familias podem
apresentar resisténcia a TAC, seja devido ao ceticismo sobre sua eficacia, seja devido ao medo
inicial dos animais por parte das criangas com TEA. A falta de protocolos padronizados e a
auséncia de dados quantitativos robustos também dificultam a expansdo da terapia, gerando
duvidas entre os profissionais de saide sobre sua eficacia. Por fim, a TAC deve ser
implementada de maneira ética, garantindo o bem-estar tanto das criancas quanto dos caes
envolvidos. A adog¢do de regulamentacdes claras e diretrizes éticas para a terapia assistida por
animais ¢ essencial para garantir que essa abordagem seja aplicada de forma segura e eficaz.
Embora algumas criangas possam apresentar reagdes adversas, como alergias ou aumento da
ansiedade, essas situagdes podem ser gerenciadas com monitoramento adequado e ajustes no
tratamento. CONCLUSAO: Em conclusio, embora a TAC se apresente como uma intervengao
promissora para criangas com TEA, a implementacdo dessa terapia enfrenta desafios
significativos, como a falta de formacao especializada, a padronizagdo dos protocolos de
intervencdo, os custos elevados e a resisténcia de alguns pais. Apesar disso, os beneficios
observados nas areas de comunicagdo, habilidades sociais, regulagdo emocional e
comportamento indicam que a TAC pode ser uma ferramenta valiosa no tratamento de criangas
com TEA, desde que essas limitagdes sejam superadas por meio de mais pesquisas e
desenvolvimento de diretrizes claras para a sua implementacao.

ABSTRACT

OBJECTIVES: This study aims to evaluate the effectiveness of Dog-Assisted Therapy (DAT)
as a therapeutic intervention in the treatment of children with Autism Spectrum Disorder
(ASD), seeking to investigate the impacts of this approach on the development of social,
emotional, and behavioral skills in these children. Additionally, the research intends to explore
the contribution of DAT to the improvement of the quality of life of individuals diagnosed
with ASD. Another point addressed in the research is the comparison of DAT with other forms
of treatment, highlighting its benefits and limitations. The study also aims to understand the
mechanisms of action of DAT, assess the perceptions of parents, therapists, and educators
about the therapy, as well as identify the challenges and limitations of this approach.
INTRODUCTION: Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder
characterized by persistent deficits in social communication and interaction, as well as
restricted and repetitive patterns of behavior. These symptoms can vary in intensity, leading
to different levels of support needs. The diagnosis of ASD is made based on symptoms present
since early childhood, although they often become more evident as social demands increase.
In addition to deficits in social development, children with ASD often present comorbidities
such as language disorders, sensory changes, and intellectual deficits. The heterogeneous
nature of ASD requires therapeutic approaches tailored to the individual needs of each child.
Dog-Assisted Therapy (DAT) has emerged as an innovative therapeutic alternative, with
studies indicating significant benefits in promoting social, emotional, and communication
skills in children with ASD. Trained dogs are frequently used as facilitators of interaction,
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providing a safe and welcoming environment, which reduces the typical barriers of ASD and
encourages positive behaviors. Furthermore, interaction with the dogs creates a natural,
stigma-free space for children with ASD, which facilitates social and emotional development.
METHODOLOGY: The methodology adopted for this study was an integrative literature
review, aiming to gather and critically analyze the available scientific evidence on the impact
of DAT on children with ASD. Searches were conducted in the main scientific databases, such
as PubMed, Virtual Health Library (BVS), ScienceDirect, Cochrane Library, and SciELO,
covering articles published in the last 15 years. The selected studies included randomized
clinical trials, systematic reviews, and case reports that presented high scientific relevance.
After the use of five DeCS (Health Science Descriptors) and MeSH (Medical Subject
Headings) terms, which were used through Boolean connectors, selection filters for study,
associated with inclusion and exclusion criteria, 19 articles were selected for analysis.
RESULTS: The results of the research demonstrate that DAT has a positive impact on the
areas of social skills, communication, emotional regulation, and behavior in children with
ASD. Studies indicate that the presence of the dog in therapeutic sessions fosters the
development of social behaviors, such as increased eye contact, initiation of dialogues, and
greater engagement in interactions with others. Furthermore, DAT helps reduce stereotypical
behaviors, such as repetitive movements, and self-destructive behaviors, as well as promoting
an increase in self-esteem and the frequency of smiles. The emotional benefits observed
include a reduction in stress and anxiety, with a decrease in cortisol levels, a physiological
stress marker. Interaction with the dogs also facilitates emotional regulation, promoting more
empathetic behaviors, a skill often limited in children with ASD. Another relevant benefit is
the improvement in attention and concentration in children, with increased focus on tasks
proposed during DAT sessions. This is often associated with the playful nature of the
interaction with the dogs, making therapy more motivating and engaging. Additionally, DAT
has contributed to the reduction of challenging behaviors, such as aggressiveness and
irritability, which are common in children with ASD. The perceptions of parents and therapists
about DAT tend to be positive, with many parents reporting significant improvements in their
children’s autonomy, self-esteem, and social interaction. Therapists, in turn, highlight the value
of DAT as a complementary tool in promoting the development of interpersonal skills in a
more natural and motivating way. However, despite the evident benefits, DAT has some
limitations that need to be considered. The lack of standardization in intervention protocols
and variation in evaluation methodologies represent significant challenges to the effectiveness
of therapy. Furthermore, some studies suggest that DAT should be applied with caution, as
there is still no consensus on the best intervention protocols, which can limit the comparison
of results across different studies. Another identified challenge is the lack of specific training
for professionals involved in DAT. Many therapists and other healthcare professionals do not
have adequate training to coordinate and apply the therapy effectively, which can compromise
both therapeutic outcomes and the safety of the children. The implementation of DAT also
faces logistical and financial barriers, such as the cost of training the dogs and the infrastructure
needed to accommodate them in health units. The selection and training of the dogs are also
challenging, as not all dogs have the right temperament for the therapeutic function.
Furthermore, some families may resist DAT, either due to skepticism about its effectiveness
or because the children with ASD may initially fear the animals. The lack of standardized
protocols and the absence of robust quantitative data also hinder the expansion of therapy,
generating doubts among healthcare professionals about its effectiveness. Finally, DAT should
be implemented ethically, ensuring the well-being of both the children and the dogs involved.
The adoption of clear regulations and ethical guidelines for animal-assisted therapy is essential
to ensure that this approach is applied safely and effectively. While some children may
experience adverse reactions, such as allergies or increased anxiety, these situations can be
managed with adequate monitoring and adjustments in treatment. CONCLUSION: In
conclusion, although DAT presents itself as a promising intervention for children with ASD,
the implementation of this therapy faces significant challenges, such as the lack of specialized
training, the standardization of intervention protocols, high costs, and resistance from some
parents. Despite this, the observed benefits in the areas of communication, social skills,
emotional regulation, and behavior suggest that DAT can be a valuable tool in the treatment
of children with ASD, provided that these limitations are overcome through further research
and the development of clear guidelines for its implementation.
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INTRODUCAO / INTRODUCTION

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢ um distirbio do
neurodesenvolvimento  caracterizado  por  déficits
persistentes na comunicacgdo social e na interagdo social em
multiplos contextos, associados a padrdes restritos e
repetitivos de comportamentos, interesses ou atividades.
Essas manifestagdes podem variar amplamente em
gravidade e impacto funcional, resultando em diferentes
niveis de necessidade de suporte. O diagndstico de TEA
inclui a presenca de sintomas desde a primeira infincia,
mesmo que possam ndo se tornar totalmente evidentes até
que as demandas sociais excedam as capacidades da crianga.
O TEA ¢ frequentemente associado a outras condi¢des
comorbidas, como déficits intelectuais, transtornos de
linguagem e alteragdes sensoriais, além de uma prevaléncia
variavel de sintomas em diferentes individuos, refor¢ando a
natureza heterogénea do espectro.!

A Organiza¢do Mundial de Saude entende o Transtorno do
Espectro Autista (TEA) como uma condi¢do complexa de
origem neurobiologica, caracterizada por dificuldades
persistentes na interacdo social e comunicagdo, associadas a
comportamentos restritivos e repetitivos. Os sintomas
geralmente surgem nos primeiros anos de vida e apresentam
variabilidade significativa na forma e gravidade, refletindo a
diversidade do espectro. Além disso, o TEA esta
frequentemente relacionado a alteragdes no processamento
sensorial e a condigdes comoérbidas, como transtornos de
ansiedade e epilepsia, o que destaca a importancia de uma
abordagem multidisciplinar para avaliagdo e intervengdo.?

O objetivo geral deste estudo ¢ avaliar a eficacia da Terapia
Assistida por Cées (TAC) como intervengéo terapéutica em
criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). A
pesquisa buscara investigar o impacto da TAC no
desenvolvimento das habilidades sociais, emocionais e
comportamentais dessas criangas, bem como explorar as
possiveis contribui¢cdes dessa abordagem terapéutica para a
melhoria da qualidade de vida dos individuos diagnosticados
com TEA.

Os objetivos especificos desta pesquisa tém como finalidade
aprofundar a compreensdo sobre os efeitos da Terapia
Assistida por Caes (TAC) em criangas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA), abordando tanto seus beneficios
quanto as limita¢gdes em comparagdo com outras formas de
tratamento. Além disso investigar os mecanismos de agdo da
TAC, avaliar a percepcdo de pais, terapeutas ¢ educadores
sobre a TAC, examinar os desafios e limitacdes da TAC.

A TAC, que envolve a interacdo das criangas com caes
treinados, tem demonstrado beneficios significativos, como
a reducdo de comportamentos problematicos, o aumento da
interagdo social e a melhoria da regulacdo emocional.
Estudos preliminares sugerem que essa abordagem pode
auxiliar na diminui¢ao da ansiedade, estimular a empatia e a
comunicagdo, além de melhorar a atencdo e o
comportamento das criangas em contextos sociais. Contudo,
apesar de seu crescente uso, a TAC ainda carece de uma
avaliagdo sistematica e comparativa com outras terapias bem
estabelecidas. Além disso, ha uma lacuna no entendimento

sobre os mecanismos psicologicos ¢ fisiologicos que
explicam a eficacia dessa terapia, o que torna necessario
investigar mais profundamente seu impacto no tratamento do
TEA.

A realizacdo desta pesquisa ¢ justificada pela necessidade de
fornecer uma andlise critica e baseada em evidéncias sobre
os beneficios da TAC. A partir dessa avaliacao, sera possivel
contribuir para a fundamentagdo de novas praticas
terap€uticas, bem como identificar os desafios e limitagdes
dessa abordagem. A pesquisa visa, ainda, avaliar a percepgao
de pais, educadores ¢ terapeutas, essenciais para
compreender a aplicabilidade da TAC em diferentes
contextos terapéuticos. Dessa forma, a pesquisa tem o
potencial de ampliar as opgdes terapéuticas para criangas
com TEA, oferecendo uma abordagem mais integrada e
personalizada, que atenda as diversas necessidades desse
publico

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢ classificado por
padrdes persistentes de déficits na interagdo social,
comunica¢do verbal e ndo verbal, e pela presenca de
comportamentos repetitivos e interesses restritos. O
diagnostico do TEA segue critérios estabelecidos pelo
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
(DSM-5) da American Psychiatric Association e pela
International Classification of Diseases, 11th Revision
(CID-11) da Organiza¢do Mundial da Saade (OMS).!

No DSM-5, o TEA ¢ uma categoria unificada que engloba
condigdes anteriormente distintas, como autismo classico,
sindrome de Asperger e transtorno desintegrativo da
infancia. Ja no CID-11, o TEA ¢ incluido na categoria de
transtornos do neurodesenvolvimento (cédigo 6A02), com
subclassificagdes baseadas na presenga ou auséncia de
comprometimentos de linguagem funcional. A avaliagéo
diagnostica enfatiza o impacto funcional das caracteristicas
do TEA, que pode variar desde a necessidade de apoio
minimo até necessidades intensivas de suporte.? Além disso,
a classificagdo do TEA considera a heterogeneidade clinica,
incluindo a variabilidade no desenvolvimento cognitivo,
habilidades adaptativas e possiveis comorbidades, como
déficits intelectuais, epilepsia e transtornos de ansiedade.
Essa variabilidade refor¢ca a necessidade de abordagens
individualizadas e de avaliagdo continua durante todo o ciclo
de vida.?

Os sintomas do TEA podem ser agrupados em trés grandes
areas: dificuldades na comunicagdo social, padrdes de
comportamento repetitivos e restritos, e sensibilidades
sensoriais. As dificuldades na comunicacao social sdao um
dos aspectos centrais do transtorno e incluem desde a
auséncia ou atraso no desenvolvimento da linguagem verbal
até dificuldades em compreender e usar sinais ndo verbais,
como expressoes faciais, gestos e contato visual. Essas
dificuldades também envolvem uma escassa iniciativa para
estabelecer interagdes sociais e uma preferéncia por
atividades solitarias. J4 os comportamentos repetitivos e os
interesses restritos frequentemente se manifestam em formas
de ritualismos, resisténcia a mudanga e fixacdo por

43



determinados objetos ou topicos. A resisténcia a mudangas
na rotina é uma caracteristica importante, levando os
individuos com TEA a apresentar grande ansiedade quando
confrontados com novidades ou alteragbes em sua
programagdo diaria. As sensibilidades sensoriais também sio
um aspecto frequentemente presente, variando desde reacdes
exacerbadas a certos sons, luzes ou texturas, até a busca
compulsiva por estimulos especificos, como cheiros ou
movimentos. Essas manifestacdes podem afetar a qualidade
de vida dos pacientes, além de gerar um consideravel
estresse para seus familiares e cuidadores. !

O TEA pode ser classificado em diferentes niveis de
gravidade com base nas necessidades de apoio que a crianca
requer, de acordo com os critérios estabelecidos no DSM-5.
Esses niveis sdo definidos para ajudar a compreender a
intensidade dos sintomas e a variabilidade funcional entre
individuos com TEA. A classificagdo inclui trés niveis, que
variam de acordo com a intensidade das dificuldades nos
dominios da comunicagdo social e comportamentos restritos
e repetitivos.!

O nivel 1 requer apoio e caracteriza-se por dificuldades nas
interagdes sociais e comunica¢do, mas com algum grau de
independéncia nas atividades diarias. Criangas com TEA de
nivel 1 podem ter dificuldades em iniciar ou manter
conversas, interpretar sinais sociais e adaptar seu
comportamento a diferentes contextos, mas conseguem se
comunicar e participar em ambientes sociais com algum
apoio. Comportamentos repetitivos e interesses restritos
podem ser mais evidentes, mas ndo causam grandes
prejuizos ao funcionamento diario.*>

O nivel 2 requer apoio substancial, as dificuldades sociais e
de comunicac¢do sdo mais pronunciadas, e as criangas tém
dificuldades significativas em se adaptar a mudangas nas
rotinas ou contextos. Embora possam se comunicar
verbalmente, a comunicacdo pode ser limitada ou
incompleta, com dificuldades para manter interagdes sociais,
0 que exige apoio continuo. Comportamentos repetitivos e
interesses restritos sdo mais intensos e podem interferir nas
atividades cotidianas.*>

No nivel 3 requer apoio muito substancial, este € o nivel mais
grave de TEA, com grandes limitacdes nas areas de
comunicagdo e interagdo social. A crianca pode ter pouca ou
nenhuma capacidade de comunicag@o verbal, o que exige
suporte constante para atividades cotidianas.
Comportamentos restritos e repetitivos podem ser intensos e
prejudiciais, e as criangas frequentemente tém dificuldade
em lidar com mudangas no ambiente ou rotina.*

Esses niveis sd3o usados para guiar o planejamento de
intervengdes, ajudando os profissionais de saude a
desenvolver estratégias personalizadas de suporte para as
criangas com TEA. As necessidades de apoio podem mudar
com o tempo, conforme a crianga envelhece ou a medida que
intervengdes sdo implementadas.*>A terapia convencional
para criangas com TEA ¢ centrada em intervengdes baseadas
em evidéncias que visam melhorar as habilidades sociais,
comunicativas, comportamentais € cognitivas.'

As abordagens terapéuticas tradicionais para o manejo do
TEA sdo multifacetadas e visam tratar tanto os sintomas
comportamentais quanto as deficiéncias nas areas de
desenvolvimento social e comunicativo. Uma das terapias
mais amplamente utilizadas é a Analise do Comportamento
Aplicada (ABA), que utiliza o reforco positivo para
promover a aprendizagem de comportamentos adaptativos e
a reducdo de comportamentos problematicos. A ABA tem se
mostrado eficaz no desenvolvimento de habilidades
especificas, como a comunicac¢do, a interacdo social e a
autonomia, além de ser uma abordagem flexivel, que pode
ser adaptada para atender as necessidades de diferentes
pacientes. A terapia ocupacional também desempenha um
papel crucial, abordando as dificuldades motoras e sensoriais
dos individuos com TEA. Esta terapia foca na melhoria das
habilidades motoras finas e grossas, bem como na adaptacdo
dos pacientes a estimulos sensoriais, proporcionando
estratégias para lidar com hipersensibilidade ou
hipossensibilidade a estimulos externos. A fonoaudiologia,
por sua vez, trabalha a comunicagdo verbal e ndo verbal,
ajudando os pacientes a desenvolver habilidades de fala,
compreensdo e expressdo, além de auxiliar na utilizagdo de

sistemas alternativos de comunicagdo, quando necessario.!*
7

Em paralelo as terapias comportamentais ¢ de
desenvolvimento, o tratamento farmacoldgico também pode
ser indicado, especialmente para o manejo de sintomas
secundarios, como agressividade, irritabilidade, distiirbios
do sono, e comorbidades como a ansiedade. Medicamentos
como antipsicéticos, antidepressivos, estabilizadores de
humor e estimulantes sdo frequentemente empregados para
controlar esses sintomas. E importante ressaltar, no entanto,
que os medicamentos nao t€ém um impacto direto sobre o
transtorno em si, mas sim sobre os sintomas que dificultam
a interacdo social, o aprendizado e o bem-estar dos pacientes.
O uso prolongado de medicamentos psicotropicos, embora
eficaz, pode acarretar efeitos adversos, como ganho de peso,
sonoléncia excessiva e alteragdes nos niveis metabolicos, o
que exige um acompanhamento rigoroso por parte dos
profissionais de saide. Dado o potencial para efeitos
colaterais, a medicagdo deve ser cuidadosamente
monitorada, sendo parte de um plano de tratamento mais
amplo e holistico.'"*7 Outras abordagens convencionais sdo:

Terapia de Integrag@o Sensorial, que é uma abordagem onde

visa ajudar as criangas com TEA a processar e responder
melhor a estimulos sensoriais, como sons, toques ¢ luzes.
Profissionais treinados ajudam a crianga a se acostumar com
estimulos sensoriais de uma forma gradual, permitindo que
ela aprenda a regular sua resposta. '

Terapia Focada na Comunicagdo (PECS - Sistema de
Comunicacdo por Troca de Figuras), PECS ¢ uma
abordagem que visa melhorar a comunicagdo de criangas
com TEA, utilizando imagens para representar palavras e
frases. Inicialmente, as criangas sdo ensinadas a trocar uma
imagem por um item desejado, e, com o tempo, o uso das
imagens se expande para frases mais complexas,
promovendo a comunicagdo funcional.!-*7
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Treinamento de Habilidades Sociais, este treinamento busca
desenvolver as habilidades sociais das criangas com TEA,
ajudando-as a melhorar sua capacidade de interagir com os
outros, interpretar sinais sociais e responder de maneira
adequada em diferentes contextos. S&o usadas técnicas como
dramatizacdes e role-playing para ensinar habilidades como
compartilhar, manter conversas e expressar emogdes. 7

Terapia Cognitivo-Comportamental (7CC). A TCC ¢ uma
abordagem que ajuda as criangcas com TEA a identificar e
modificar padrdes de pensamento distorcidos ou negativos.
Embora seja mais frequentemente aplicada em adolescentes
e adultos, em alguns casos, pode ser adaptada para criangas
mais velhas com TEA, especialmente para tratar
comorbidades como ansiedade ou depressdo. !’

Além das abordagens convencionais, algumas terapias
alternativas sdo procuradas por pais e cuidadores em busca
de métodos complementares para o tratamento do TEA.
Embora muitas dessas terapias ndo sejam amplamente
apoiadas por evidéncias cientificas rigorosas, algumas sao
populares na pratica clinica.'”’8

A Terapia Assistida por Animais (AAT). Terapias assistidas
por animais, particularmente com caes, t€m sido usadas para
melhorar as habilidades sociais, de comunicagdo e
emocionais de criancas com TEA. A interagdo com os
animais pode reduzir a ansiedade, promover a empatia ¢
melhorar a regulagdo emocional, além de estimular a
socializagdo.' 78

A terapia musical tem sido proposta como uma forma de
melhorar as habilidades de comunicagdo, reduzir
comportamentos repetitivos e aumentar a interagdo social. A
musica ¢ usada para criar uma ligagdo emocional com a

crianga e desenvolver suas habilidades auditivas e motoras. !
7-8

Terapia com Dietas Restritivas. Algumas abordagens
alternativas sugerem dietas especificas, como a dieta sem
glaten e caseina (GFCF), acreditando-se que isso possa
melhorar os sintomas do TEA. Embora haja controvérsia e
falta de evidéncia sdlida, algumas familias optam por essas
dietas na esperanca de reduzir comportamentos
problematicos ou melhorar a saade geral.!”78

Terapias de Desintoxicagdo (Como a Terapia de Chelation).
Algumas terapias alternativas, como a quelagdo, sdo
baseadas na ideia de que toxinas acumuladas no corpo, como
metais pesados, podem ser responsaveis pelos sintomas do
TEA. Contudo, estas terapias sdo altamente controversas e
podem ser perigosas sem acompanhamento médico
adequado.!-"®

Terapia com Suplementos Nutricionais. O wuso de
suplementos, como dacidos graxos Omega-3, probidticos,
vitaminas e minerais, ¢ uma pratica alternativa comum na
tentativa de melhorar o funcionamento neurologico e reduzir
comportamentos do TEA. Embora alguns estudos mostrem
beneficios em certos casos, esses suplementos nao
substituem tratamentos comprovados.”$

Terapias Baseadas em Mindfulness e Relaxamento. Técnicas
de mindfulness, como a meditagdo e o yoga, tém sido

propostas para ajudar na regulacdo emocional, controle de
estresse e reducdo da ansiedade em criangas com TEA.
Embora existam relatos anedoticos sobre beneficios, mais
estudos sdo necessarios para validar essas praticas como
parte de um tratamento eficaz.!”’-*

Essa pesquisa repercute os principais resultados dos estudos
selecionados sobre a Terapia Assistida por Céaes (TAC) em
criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA)
conforme os objetivos propostos. Beneficios significativos
deste modelo, no que tange a interagao social, habilidades
comunicativas e regulacdo emocional proporcionada pela
interagdo principalmente com cdes treinados, tem se
mostrado eficaz em criar um ambiente mais seguro e
acolhedor para as criangas com TEA, promovendo
oportunidades de interagdo ¢ desenvolvimento social em um
contexto menos estigmatizado e mais natural, porém alguns
estudos apoiam a necessidade de mais pesquisas na area de
terapia ocupacional assistida por cdes para criangas autistas.’

METODOLOGIA / METHODS

Este estudo foi desenvolvido por meio de uma revisdo
integrativa da literatura, com o objetivo de reunir e analisar
criticamente as evidéncias cientificas disponiveis sobre o
impacto dos inibidores de checkpoint imunolégico no campo
da oncologia. As buscas foram realizadas nas bases de dados
PubMed, Biblioteca Virtual em Sauade (BVS),
ScienceDirect, Cochrane Library ¢ SciELO, abrangendo
artigos publicados nos ultimos 15 anos. A sele¢do incluiu
estudos de maior relevancia cientifica, que foram obtidos
utilizando filtros selecionados para obtencdo de estudos
como como ensaios clinicos randomizados, revisdes
sistematicas, revisdes sistematicas com metanalises, e relatos
de caso

Os descritores utilizados seguiram as terminologias
padronizadas dos vocabularios DeCS e MeSH, tanto em
portugués quanto em inglés, incluindo: “Transtorno do
Espectro  Autista” (Autism Spectrum  Disorder),
“Transtorno Autistico” (Autistic Disorder), “Terapias
Complementares” (Complementary Therapies), “Terapia
Assistida com Animais” (Animal Assisted Therapy) e
“Animais de Terapia” (Therapy Animals). Esse conjunto de
descritores possibilitou a identificagdio de estudos
diretamente relacionados ao tema central e favoreceu a
constru¢do de uma base de dados sélida e abrangente.

Para assegurar a qualidade metodoldgica da revisao, foram
aplicados critérios rigorosos de inclusdo e exclusdo. Os
critérios de exclusdo abarcaram estudos com mais de 15 anos
de publicagdo, artigos cuja temadtica ndo apresentava
correlagdo direta com os objetivos do estudo e publicacdes
de menor robustez cientifica, como opinides de especialistas.
Por outro lado, foram incluidos apenas artigos que
demonstrassem alta relevancia cientifica e impacto
académico conforme aplicagdo e selegdo dos filtros de
pesquisas.

Apos a aplicagdo dos critérios mencionados, um total de 883
artigos foi inicialmente identificados. Em seguida, realizou-
se a exclusdo de temas duplicados e aplicaram-se conectores
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booleanos (AND, OR ¢ AND NOT) para refinar ainda mais
os resultados. Este processo minucioso reduziu o nimero de
artigos para 25 artigos, dos quais 19 foram selecionados para
compor a presente revisdo, com base em sua relevancia,
impacto e pertinéncia ao tema estudado. Assim, o estudo
retine as evidéncias mais atuais e robustas para sustentar as
discussdes e conclusdes apresentadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO / RESULTS AND
DISCUSSION

A Terapia Assistida por Cées (TAC) tem se mostrado uma
abordagem promissora para promover melhorias no
desenvolvimento de criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), especialmente nas areas de habilidades
sociais, regulacdo emocional, comportamento ¢ qualidade de
vida. Os estudos incluidos nesta pesquisa evidenciam que
essa intervencao terapéutica desempenha um papel relevante
ao oferecer um ambiente acolhedor e facilitador de
interacdes, reduzindo barreiras tipicas do TEA e estimulando
comportamentos positivos. 10-11-12

A maioria dos estudos, mais de 80%, sugerem que o TAC
tem um impacto positivo na comunicaco e interagao social
durante o desenvolvimento de criangas e adolescentes
diagnosticados com TEA.!%!'2 O cdo ¢é frequentemente
percebido como um facilitador da comunicagdo que serve
como um reforgador, capturando a ateng¢do do individuo.
Beneficios emocionais também foram relatados, incluindo a
reducdo de comportamentos estereotipados e
autodestrutivos. Além disso, foi observado um aumento na
frequéncia de sorrisos € nos niveis de autoestima.!°

Revisdes sistematicas recentes corroboram esses achados.
Por exemplo, um estudo de O’Haire et al. (2020) demonstrou
beneficios robustos no desenvolvimento social e emocional
das criangas com TEA, enquanto Fung e Leung (2022)
destacaram o impacto positivo da TAC na comunicagéo e na
regula¢do emocional.

No que se refere ao desenvolvimento de habilidades sociais,
a presenca do c@o nas sessdes terapéuticas atua como um
mediador social. Essa interagdo incentiva comportamentos
como maior contato visual, inicia¢do de didlogos e respostas
mais frequentes a estimulos sociais. Além disso, a TAC
favorece a reducdo do isolamento social ao proporcionar um
ambiente que estimula o engajamento em atividades com
familiares, cuidadores e terapeutas. Isso ¢ particularmente
importante, uma vez que criangas com TEA geralmente
enfrentam desafios significativos para interagir com outras
pessoas, 31415

Na dimensdo emocional, a TAC ¢ eficaz na redugdo de
estresse e ansiedade, frequentemente relatados em criangas
com TEA. Estudos identificaram que a interagdo com caes
promove uma diminuicdo nos niveis de cortisol, um
marcador fisiologico de estresse. Além disso, a presenga dos
caes facilita o desenvolvimento de vinculos afetivos,
contribuindo para a regulagdo emocional e promovendo
comportamentos empaticos, que muitas vezes sdo limitados
nesse publico. Dessa forma, o ambiente terapéutico mediado
pelos caes oferece um espaco seguro e livre de julgamentos,

permitindo que a crianga explore e expresse suas emogdes de
maneira mais natural,'>-1413

Em relagdo ao comportamento e a atengdo, os beneficios da
TAC incluem uma melhora significativa na capacidade de
foco e concentragdo. Durante as sessdes de TAC, as criangas
demonstram maior engajamento nas tarefas propostas, em
parte devido ao carater ludico da interacdo com os caes.
Também ha uma reducdo de comportamentos desafiadores,
como agressividade ou irritabilidade, o que pode estar
associado ao efeito calmante proporcionado pela presenca
dos animais. 31413

A TAC contribui para uma melhora na qualidade de vida das
criangas ¢ de suas familias. Cuidadores frequentemente
relatam maior tranquilidade e satisfagdo no convivio com a
crianca, devido a evolugdo em aspectos como comunicagao,
interacdo e autonomia. Essa percepgdo positiva reforga a
importancia da TAC como um complemento as abordagens
terapéuticas convencionais. 31413

Embora a maioria dos estudos verificados aponte uma
tendéncia positiva na melhoria do comportamento em tarefas
e no alcance de metas estabelecidas em grupos de pesquisas,
24% dos estudos analisados nesta pesquisa indicam que a
Terapia Assistida por Cdes (TAC) deve ser aplicada com
cautela. Isso ocorre devido a falta de padronizagdo dos
protocolos de intervengdo e a variagdo nas medidas de
avaliagdo dos resultados 1213

As percepgdes dos principais atores envolvidos no cuidado e
educagdo de criangas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA) acerca da TAC tendem a convergir em uma visdo
amplamente favoravel. Pais frequentemente reportam um
aumento na autonomia e autoestima dos filhos, bem como
melhorias significativas nas interagdes sociais e emocionais.
Terapeutas, por sua vez, reconhecem o valor complementar
da TAC no engajamento das criangas, destacando seu
potencial para facilitar a comunicagdo e promover o
desenvolvimento de habilidades interpessoais de maneira
natural e motivadora. Entretanto, embora a experiéncia
subjetiva dos envolvidos aponte beneficios amplos,
permanece a necessidade de estudos mais robustos que
quantifiquem e qualifiquem o impacto da TAC no bem-estar
infantil, permitindo validar essas percep¢des com maior
rigor cientifico. °-12-13-14

A implementagdo da terapia assistida por cdes em criancas
com Transtorno do Espectro Autista (TEA) tem se mostrado
uma abordagem promissora, mas ainda enfrenta uma série de
desafios que dificultam sua implementag¢ao de forma eficaz
e abrangente. A seguir, serdo discutidas as principais
dificuldades identificadas na literatura sobre o tema.”!

Um dos principais obstaculos ¢ a falta de formag¢ao adequada
dos profissionais envolvidos. Muitos terapeutas, psicélogos
e outros profissionais da saide ndo possuem a formagdo
especifica necessaria para coordenar e aplicar terapias
assistidas por animais. Essa lacuna de conhecimento pode
comprometer tanto a eficacia do tratamento quanto a
seguranca da crianga, ja que a interagdo com os caes requer
uma supervisao especializada para garantir que a terapia seja
realizada de maneira apropriada. A formacdo dos
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profissionais, portanto, torna-se um aspecto essencial para o
sucesso da intervencgio. 41617

Além disso, questdes logisticas e financeiras
representam um desafio significativo para a implementagéo
da terapia. O treinamento e a manutengdo dos cées, o custo
de suas formacgdes especializadas, e a infraestrutura
necessaria para acomodar esses animais nas unidades de
saude ou clinicas s3o recursos que exigem investimentos
consideraveis. Em muitos casos, 0os custos associados a
implementagdo dessa terapia podem ser um impeditivo,
especialmente em contextos de recursos limitados, como em
sistemas publicos de saide ou em comunidades com baixa
renda, 151617

Outro desafio é a selegdo e treinamento dos cdes. Nem todos
os cdes possuem o temperamento adequado para
desempenhar a fungdo terapéutica de forma eficiente. A
escolha de cdes com um comportamento empatico, estavel e
adaptavel € essencial para que a terapia seja benéfica para a
crianca com TEA. Esse processo de selecdo e treinamento
rigoroso exige um tempo considerdvel e recursos
especializados, o que, por vezes, limita a disponibilidade de
cdes aptos a participar da terapia assistida.!>16-17

A resisténcia dos pais e cuidadores ¢ também uma barreira
significativa. Apesar dos potenciais beneficios, alguns pais
podem ser céticos quanto a eficacia da terapia assistida por
cées, 0 que pode resultar em uma adesdo mais dificil por
parte das familias. Além disso, em alguns casos, criancas
com TEA podem apresentar um medo inicial dos animais, o
que pode dificultar a implementagdo da terapia ou causar
desconforto. Portanto, é necessario que haja um trabalho
prévio de sensibilizagdo e educagdo das familias e
cuidadores sobre os beneficios e a seguranca dessa
abordagem.!>16-17

Outro aspecto importante diz respeito a falta de protocolos
estabelecidos e evidéncias cientificas robustas. Embora
existam estudos que sugerem a eficicia da terapia assistida
por cdes, a literatura ainda carece de dados quantitativos
mais consistentes e de protocolos bem definidos que possam
guiar a implementacdo dessa terapia de maneira
padronizada. A falta de uma base cientifica s6lida pode gerar
duvidas entre os profissionais de saide e limitar a expansdo
da terapia em contextos clinicos mais amplos.'¢!7

Além disso, desafios éticos e regulatorios precisam ser
considerados. A implementagdo de terapias assistidas por
animais exige regulamenta¢des que garantam o bem-estar
tanto das criangas quanto dos cdes envolvidos. A falta de
diretrizes claras para a atuacdo desses profissionais, bem
como a necessidade de assegurar a saude e seguranca dos
animais, torna-se uma preocupacgdo central. O respeito ao
bem-estar animal e a adogao de praticas éticas rigorosas sao
fundamentais para garantir que os cdes desempenhem sua
fungdo terapéutica de forma saudavel e sem prejuizos para
sua integridade. '3-1¢-17

Por fim, as possiveis reagdes adversas, embora raras,
também ndo podem ser descartadas. Algumas criancas com
TEA podem apresentar reagdes alérgicas ou até mesmo um
aumento da ansiedade ao interagir com os caes, 0 que exige
monitoramento constante por parte dos profissionais

envolvidos na terapia. A identificagdo precoce de qualquer
reagdo adversa ¢ fundamental para ajustar o tratamento e
garantir a seguranga de todos os participantes.!>16-17

DISCUSSAO / DISCUSSION

A andlise dos estudos incluidos nesta pesquisa fornece uma
visdo abrangente sobre a eficicia da Terapia Assistida por
Caes (TAC) no tratamento de criangas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA). Os achados indicam de forma
consistente que a TAC tem um impacto positivo nas areas de
comunicagdo, interagdo social, regulacdo emocional e
comportamento. A maioria dos estudos, superior a 80%,
demonstra que a TAC facilita a comunicacdo ¢ a interagéo
social, areas frequentemente desafiadoras para criangas com
TEA. O cfo, nesse contexto, emerge como um poderoso
mediador, proporcionando uma conexdo emocional que
facilita a comunicacdo e a socializagdo. Além disso, os
beneficios emocionais, como a reducdo de comportamentos
estereotipados e autodestrutivos, além do aumento da
autoestima, reforgcam a eficacia da TAC no tratamento do
TEA. Esses resultados corroboram estudos anteriores que
destacam a importancia da presenga do cdo para a melhoria
do desenvolvimento emocional e social das criangas com
TEA (O’Haire et al., 2020; Fung & Leung, 2022).

O impacto da TAC no desenvolvimento de habilidades
sociais também foi evidente, com a interacdo com os cédes
promovendo comportamentos como maior contato visual,
iniciagdo de dialogos e respostas mais frequentes a estimulos
sociais. Esses efeitos sdo particularmente importantes, uma
vez que criangas com TEA enfrentam sérias dificuldades em
se engajar socialmente. A redugdo do isolamento social,
observada em varias pesquisas, também destaca o papel da
TAC em criar um ambiente que favorece o engajamento em
atividades com familiares, cuidadores e terapeutas,
promovendo, assim, uma maior integra¢do social.!'-1>13

No plano emocional, os estudos apontam a TAC como uma
intervencdo eficaz para reduzir niveis elevados de estresse e
ansiedade, comuns em criangas com TEA. A interagdo com
os cdes parece ser capaz de reduzir os niveis de cortisol, um
hormoénio relacionado ao estresse, e promover a regulagio
emocional. Esse efeito ¢ crucial, pois as criangcas com TEA
frequentemente apresentam dificuldades em identificar e
lidar com suas emocdes, e a presenca de um cdo pode
proporcionar um ambiente seguro que facilita essa
regulacdo. Além disso, a melhoria no comportamento ¢ na
atencdo também foi observada, com maior capacidade de
foco nas atividades propostas e reducdo de comportamentos
desafiadores, como agressividade e irritabilidade.'8-"

A melhora na qualidade de vida, tanto para as criangas
quanto para suas familias, também ¢ um achado relevante
desta pesquisa. O engajamento nas atividades terapéuticas
com os cdes contribui para a satisfagdo geral no convivio
familiar, pois muitos cuidadores relatam uma maior
tranquilidade e satisfagdo com a evolugdo dos filhos. #1617

Mecanismos psicologicos desempenham um papel crucial
na eficacia da TAC. A presenca de um cdo pode reduzir
significativamente os niveis de ansiedade e estresse em
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criancas com TEA. A intera¢cdo com o animal oferece um
ambiente seguro e acolhedor, no qual a crianga se sente
menos ameacada e mais propensa a relaxar. Estudos indicam
que a TAC pode diminuir os niveis de cortisol, um hormonio
relacionado ao estresse, permitindo que as criangas se sintam
mais calmas e controladas em situagdes que poderiam gerar
sobrecarga emocional. Além disso, a interacdo com os caes
facilita a regulacdo emocional, pois os animais sdo capazes
de proporcionar uma forma de socializa¢do ndo verbal, o que
pode ser especialmente benéfico para criancas com
dificuldades em comunicag@o e em reconhecer e responder a
sinais emocionais.'®1°

Outro ponto relevante refere-se ao desenvolvimento de
habilidades sociais. A TAC tem demonstrado ser uma
ferramenta eficaz para melhorar a empatia ¢ a capacidade de
comunicagdo das criangas com TEA. O simples gesto de
acariciar um cdo pode ensinar a crianga a reconhecer e reagir
a sentimentos e comportamentos de outros seres Vivos,
contribuindo para o aprimoramento da comunicagdo
emocional e social. Esse processo pode ser particularmente
vantajoso para criangas que tém dificuldade em estabelecer
vinculos e interagir com os outros de maneira espontanea e
natural.'$-1°

Além disso, a TAC pode ter um impacto positivo na
autoestima e autoconfian¢a das criangas. Ao cuidar do
animal e participar de atividades interativas, as criangas
podem experimentar um aumento na percep¢do de suas
proprias capacidades, o que contribui para uma maior
confian¢a em si mesmas. Esse fortalecimento da autoestima
¢ crucial para criangas com TEA, que frequentemente
enfrentam desafios relacionados a autoimagem e a percepgao
social. 181

Em termos fisiolégicos, os beneficios da TAC sdo
igualmente notaveis. A interagdo com os cdes pode auxiliar
na regulacio do sistema nervoso autdonomo. A presenga do
animal parece ajudar a equilibrar os sistemas simpatico e
parassimpatico, promovendo uma resposta fisiologica mais
controlada ao estresse. Em estudos realizados, observou-se
uma redugdo na frequéncia cardiaca e na pressdo arterial das
criancas durante a interacdo com os cdes, sugerindo que a
TAC pode ser eficaz na redugdo dos sintomas de
hiperatividade e ansiedade frequentemente observados em
criangas com TEA.'3-1°

Além disso, a interacdo com os cdes pode promover a
liberacdo de neurotransmissores benéficos, como a
oxitocina e a serotonina. A oxitocina, conhecida como
"hormonio do amor", esta associada ao fortalecimento dos
lagos afetivos e ao aumento da sensa¢do de bem-estar. A
serotonina, por sua vez, desempenha um papel importante na
regula¢do do humor e no controle da ansiedade. A elevacao
desses neurotransmissores durante a terapia assistida por
caes pode explicar, em parte, os efeitos positivos observados
em criancas com TEA, incluindo melhorias no
comportamento social, na comunicagdo e no controle
emocional.'¥1

Embora esses mecanismos psicologicos e fisiologicos
oferecam uma base solida para entender os beneficios da
TAC, ainda sdo necessdrias mais investigagdes para

esclarecer como exatamente a interagdo com os caes impacta
o tratamento de criancas com TEA. A pesquisa continua é
fundamental para refinar os protocolos de tratamento e
garantir que a terapia assistida por cdes seja integrada de
forma eficaz aos tratamentos clinicos convencionais. Dessa
forma, estudos futuros tém o potencial de proporcionar um
entendimento mais aprofundado sobre o impacto dessa
terapia no desenvolvimento de criancas com TEA,
permitindo a criagdo de intervencdes mais precisas e
personalizadas. '3

CONCLUSOES / CONCLUSIONS

Embora os resultados desta pesquisa demonstrem beneficios
claros da TAC no tratamento de criangas com TEA, também
foram identificadas varias dificuldades que limitam a
implementacdo eficaz desta terapia.® A falta de padronizagio
nos protocolos de intervencdo e a variagao nas metodologias
de avaliagdo dos resultados sdo desafios significativos que
ainda precisam ser superados. A implementagdo da TAC
depende de uma formacgdo adequada dos profissionais
envolvidos, e a escassez de treinamento especializado em
terapias assistidas por animais pode comprometer tanto a
eficacia quanto a seguranga do tratamento. Além disso, os
custos envolvidos, como o treinamento dos cdes e a
infraestrutura necessaria, podem ser um obstaculo,
especialmente em contextos de recursos limitados.’ 1316

A seleg@o e treinamento de cdes adequados, a resisténcia de
alguns pais e cuidadores, a falta de protocolos bem
estabelecidos e a auséncia de dados quantitativos robustos
também se destacam como limitagdes importantes para a
expansdo da TAC. Essas barreiras podem dificultar a adogdo
ampla da terapia em clinicas e hospitais, além de gerar

dtvidas entre profissionais de satide quanto a sua eficécia. *
15-16

Portanto, ¢ fundamental que a pesquisa cientifica continue a
evoluir nesse campo, com estudos mais controlados e
quantitativos que possam fornecer dados mais sélidos sobre
o impacto da TAC.Também ¢ necessario o desenvolvimento
de diretrizes mais claras e protocolos padronizados, que
possam orientar a pratica da TAC de maneira segura e eficaz.
Em tltima analise, apesar das dificuldades, a TAC se
apresenta como uma ferramenta promissora no tratamento de
criancas com TEA, com potencial para melhorar
significativamente sua qualidade de vida e bem-estar
emocional.’
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