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INTRODUÇÃOPara a compreensão plena deste manual adaptado, recomenda-se a lei-tura prévia do manual de aplicação de testes do Projeto Esporte Brasil (PRO-ESP-BR), disponível no presente site: https://proespbr-manual.lovable.app.Após esse conhecimento, estabelecem-se as adaptações para criançase jovens em condições neurodiversas, especificamente no Transtorno do Es-pectro Autista (TEA) e no Transtorno do Déficit de Atenção com Hiperatividade(TDAH), entre outros transtornos globais do neurodesenvolvimento que neces-sitem de adaptações similares.Este manual visa fornecer orientações práticas, simples, diretas e basea-das em evidências científicas para professores de Educação Física (EFI). Ofoco é adaptar, o ambiente, a didática e a previsibilidade, para a realização ostestes de aptidão física do PROESP-BR para garantir melhor aderência, bem-estar, segurança, saúde e o desempenho condizente com a equidade para cri-anças e jovens que tenham necessidades e condições especiais.Embora este manual apresente um conjunto de possibilidades de adap-tação, é fundamental reconhecer que cada turma, cada estudante e cada con-texto escolar possuem características únicas. As sugestões aqui descritas nãodevem ser entendidas como prescrições rígidas, mas como alternativas quepodem ser combinadas, ajustadas ou substituídas conforme o julgamento pro-fissional do professor de Educação Física.A experiência cotidiana do docente, o conhecimento que possui sobresua turma e a realidade estrutural da escola são elementos centrais para definirquais estratégias são mais adequadas. Assim, é esperado, e natural, que aaplicação prática dessas orientações nunca seja idêntica em todas as escolasou com todos os estudantes, pois a inclusão se concretiza justamente na flexi-bilidade e na interpretação sensível das necessidades individuais.Nesse sentido, é crucial considerar as características peculiares a essascondições neurodiversas que influenciam o desempenho motor. Exemplos in-cluem especificidades na coordenação motora (HAAS et al., 2020), sensibilida-de sensorial, rigidez cognitiva e desafios de comunicação/socialização (AME-RICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2013). Cabe ressaltar que os critériosdiagnósticos bem estabelecidos em documentos como o Manual Diagnóstico eEstatístico de Transtornos Mentais (DSM), a Classificação Internacional de Do-enças (CID) e as diretrizes da Organização Mundial da Saúde (OMS) fornecemas bases científicas que podem auxiliar o professor de Educação Física na ava-liação da aptidão física e do desempenho motor. E este manual deve ser inter-pretado em conjunto com essas orientações, e contexto onde a avaliação estásendo aplicada.
É importante ressaltar que as adaptações aqui sugeridas são de nature-za pedagógica, originárias de diversas pesquisas, estudos e da experiênciaprofissional em Educação Física da equipe PROESP-Br. Tais aspectos foramobservados ao longo dos anos e estão dispostos neste manual como suges-tões práticas.Além disso, também apresentamos algumas alternativas para avaliaçãoinicial de anamnese, sugestão de planos de aula para gerarem previsibilidadena aplicação da bateria de testes, adaptações específicas nos testes, e alterna-tivas pedagógicas para de fato incluir crianças e jovens neurodiversos nas ava-liações respeitando suas condições de neurodesenvolvimento.

https://proespbr-manual.lovable.app.
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Consideramos que a correta interpretação da individualidade biológica ehumana é ponto chave para o sucesso da inclusão em educação física. Sendoesse o princípio fundamental da teoria do treinamento desportivo, e a partir de-le é possível afirmar que não existe apenas um único método ou forma didáticade aplicar avaliações físicas em crianças e jovens neurodiversos. Cada indiví-duo é único. Desse modo, os profissionais devem, primeiramente, coletar infor-mações sobre o histórico, características e contexto do avaliado, realizandouma pré-avaliação (anamnese) (DE PAULA, 2015). O conhecimento pedagó-gico do professor de Educação Física é, portanto, fundamental em cada con-texto de atuação para garantir o respeito a essa individualidade.
Aspectos Teóricos BásicosA avaliação da aptidão física deve ser uma ferramenta de apoio pedagó-gico, e não um obstáculo à participação plena na Educação Física (REIS GAYAet al., 2021). O professor deve conhecer seus alunos e buscar estratégias quefacilitem o envolvimento seguro e completo deles em todos os testes.A literatura demonstra que avaliações diagnósticas e processuais naEducação Física escolar são cruciais para estimular o desenvolvimento físico,cognitivo e motor de crianças e jovens neurodiversos (JESUS et al., 2024; QI etal., 2025). Para que esses objetivos sejam atingidos, é necessário buscar for-mas de realizar tais avaliações de modo adequado e respeitoso. Para entendera educação física como um processo contínuo de evolução e aprendizagem.Nesse sentido, a aptidão física e suas avaliações representam instru-mentos poderosos e parâmetros essenciais. Tais instrumentos permitem queos professores compreendam os limiares, potencialidades e limites de suaação pedagógica, respeitando o nível de desenvolvimento, aprendizagem, de-sempenho e saúde de cada criança e jovem.Quando a Educação Física, incluindo suas avaliações, é pedagogica-mente estruturada e planejada, o impacto na saúde e no desempenho é posi-tivo. Este conhecimento está consolidado cientificamente nas últimas décadas(RUGGERI et al., 2020).Desse modo, os testes do PROESP-BR e suas adaptações funcionamcomo ferramentas didáticas para aumentar a proficiência motora, a aptidão físi-ca, e auxiliar no desenvolvimento da saúde cognitiva, mental e da função exe-cutiva (LEMES; BRAND, 2023). Estas são valências frequentemente desafia-das pelos transtornos do neurodesenvolvimento (TEA, TDAH, entre outros)(LEMES; BRAND, 2023; CHULTES et al., 2024).Ao realizar adaptações que facilitam a participação e promovem a inclu-são de escolares nas avaliações, fornecemos a eles o conhecimento necessá-rio para melhorar a qualidade de vida e o bem-estar (HAAS et al., 2020). Poten-cializam-se, assim, os benefícios no próprio neurodesenvolvimento, especial-mente a médio e longo prazo, mediante um continuum de avaliação, interven-ção e reavaliação.O objetivo principal de sugerir possíveis adaptações ao protocolo PRO-ESP-BR é facilitar a aplicação das avaliações, respeitando a condição de neu-rodesenvolvimento dos escolares. Isso propicia melhores condições métricaspara que os resultados dos testes reflitam a aptidão física real, minimizando ainterferência de fatores externos.Acima de tudo, este manual visa preservar a saúde e aumentar o bem-estar das crianças e jovens neurodiversos durante a participação, promovendo
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o autoconhecimento e fornecendo auxílio para superar os desafios impostospor suas condições.
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CONCEITOS CHAVE EM NEURODESENVOLVIMENTO E NEURODIVERSIDADE
Conceito Amplitude Resumo da Definição e referência para aprofundamento

Neurodiversidade Mais Amplo(PerspectivaSocial)

Perspectiva que reconhece a variedade de diferenças neurológicas (TEA, TDAH,etc.) como variações naturais e legítimas da espécie humana. Promove a inclu-são, aceitação e respeito por essas diferenças. Fomentando iniciativas que bus-cam o apoio, e ajuda para as condições do neurodesenvolvimento na perspectiva deampliar as potencialidades, e não de apontar apenas as dificuldades ou buscar porcuras inexistentes (ARMSTRONG, 2010).
Referência para aprofundamento: ARMSTRONG, T. Neurodiversity: discovering theextraordinary gifts of autism, ADHD, dyslexia, and other brain differences. 1st. ed.Cambridge, MA: Da Capo Lifelong, 2010.

Transtornos doNeurodesenvolvi-mento (TND)
Amplo(Grupo deCondiçõesClínicas)

Grupo de condições com início precoce no desenvolvimento (infância) caracteri-zadas por déficits que causam prejuízos clinicamente significativos no funciona-mento pessoal, social, acadêmico ou profissional (INSEL, 2014).Referência para aprofundamento: INSEL, T. R. The NIMH Research Domain Criteria(RDoC) Project: precision medicine for psychiatry. The American journal of psychia-try, v. 171, n. 4, p. 395–7, abr. 2014.
Transtorno de Défi-cit de Atenção e Hi-peratividade(TDAH)

Específico(TND)
TND caracterizado por padrões persistentes de desatenção e/ou hiperatividade-impulsividade que interferem no desenvolvimento. Os sintomas incluem dificuldadeem manter o foco, a ansiedade e inquietação motora (BARKLEY, 2002).Referência para aprofundamento: BARKLEY, R. A. ADHD and the nature of self-control / Russell A. Barkley. [s.l.] Guilford Press, 2005.

Transtorno do Es- Específico TND definido por déficits persistentes na comunicação e interação social e padrões
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pectro Autista (TEA) (TND) restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou atividades. A gravidade dossintomas varia (espectro). Além disso, apresentam-se condições de sensibilidadesensorial e aspectos motores diferenciados (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCI-ATION, 2013).
Referência para aprofundamento: AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Diag-nostic and Statistical Manual of Mental Disorders. [s.l.] American Psychiatric Associ-ation, 2013.
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ORIENTAÇÕES PARA A AVALIAÇÃO DA APTIDÃO FÍSICAPrevisibilidade Pessoas com TEA, TDAH e outras características neurodiversas necessitam de previsibi-lidade para controlarem a ansiedade e o fator de sensibilidade sensorial que afeta o hu-mor/estado, aspecto motor, emocional e a saúde geral.
Foco na Capacidade,não na neurodivergência Adaptar o ambiente e o protocolo do teste para que o aluno possa demonstrar sua capaci-dade física de forma plena, segura e confortável. Reduzir a pressão social e aumentar oincentivo positivo.
Inclusão eSatisfação Psicológica A satisfação psicológica na Educação Física está associada a indicadores de saúde. A in-clusão começa por um ambiente que respeita as necessidades individuais e promove obem-estar e o engajamento de todos os estudantes.Abordagem Multidimensional A aptidão física, os traços neurodiversos e a autopercepção da aptidão física estão interli-gados. A avaliação deve complementar medidas objetivas com observações profissionais afim de entender também, percepções subjetivas (por exemplo: a autopercepção de aptidãofísica dos próprios estudantes em conjunto com a orientação do professor de educação físi-ca).
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Mapeamento e anamnese: pré-avaliação da aptidão física e sensibi-lidade sensorial por autorrelatado semiestruturado com auxílio dos pro-fessores de educação física
A aplicação do Questionário de Aptidão Física Autorrelatada (QAPA) eda Escala de Percepção Sensorial na Educação Física (EPS-EF) serve comoum recurso pedagógico de triagem para o professor de Educação Física,permitindo antecipar e mitigar fatores que possam invalidar os resultados dostestes de aptidão física PROESP-BR. Salienta-se que com escolares ainda emfase de alfabetização o professor deve ler pergunta por pergunta auxiliando acriança ou jovem a responder o questionário de modo oral.Se não for possível de realizar o questionário de modo individualizadocom cada estudante, o professor de educação física deve solicitar auxílio, aoprofessor especialista em educação especial, ao professor alfabetizador, a co-ordenação pedagógica e, em caso de escolinhas, clubes, academias, o profes-sor deve solicitar auxílio para o responsável pelo aluno.

● QAPA (Aptidão Física): Fornece uma percepção subjetiva do estudantesobre sua própria aptidão física, saúde e hábitos de atividade.
● EPS-EF (Percepção Sensorial): Identifica padrões de sensibilidade (hi-po ou hipersensibilidade) e rigidez cognitiva que podem interferir direta-mente na execução dos testes físicos, como incômodo com barulho,contato físico ou mudanças de regras.
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2. Instruções de Aplicação e Adaptações InclusivasO ambiente e o método de aplicação devem ser adaptados para acomo-dar as necessidades dos estudantes neurodiversos (TEA e TDAH), garantindoque compreendam as instruções e se sintam seguros ao responder.
A. Orientações Gerais (Para Todos os Estudantes)1. Ambiente Controlado: Aplique os questionários em um ambiente cal-mo, com o mínimo de ruído e distrações visuais, para otimizar o foco e aconcentração.2. Leitura Compartilhada: O professor deve ler as instruções e cada itemem voz alta, parando para garantir a compreensão, principalmente paraos itens do QAPA que contêm parênteses explicativos (ex: "sem flexio-nar (dobrar) os joelhos").3. Garantia de Sinceridade: Reforce a instrução de que "não existemrespostas certas ou erradas" e que a sinceridade é fundamental paraque o professor possa ajudar.

B. Adaptações para Estudantes com TEA/TDAH1. Instruções Visuais: Para estudantes com TEA, que frequentementeprocessam melhor a informação visual, utilize um cartaz ou projetor quemostre a frase e as opções de resposta enquanto o professor lê.2. Ritmo Lento e Pausas: Para estudantes com TDAH, que podem se dis-trair facilmente, e estudantes com TEA, que podem precisar de tempoextra para processar a linguagem, aplique os questionários em um ritmomais lento e faça pausas entre as questões. Se necessário, a criança oujovem pode e deve ter auxílio de um professor leitor, ou do especialistaem educação inclusiva.3. Apoio Individualizado: Permita que os estudantes neurodiversos res-pondam em um local semi-isolado ou com o apoio de um auxiliar de edu-cação especial, se necessário, para garantir que as instruções sejam to-talmente compreendidas e o preenchimento seja concluído com foco.4. Apoio no ambiente: Durante os períodos de espera, recomenda-se pro-por tarefas breves e estruturadas, como reorganizar cones ou repetiruma atividade simples, a fim de manter o engajamento e reduzir a inqui-etação. Além disso, é importante retirar objetos soltos e materiais visuaisexcessivos do ambiente para evitar distrações desnecessárias. Criaruma zona limpa ao redor do aluno contribui para a organização espacial,diminui a sobrecarga sensorial e favorece a concentração durante o pro-cesso de avaliação.5. Esclarecimento de Conceitos: Antes de começar o QAPA, revise con-ceitos chave como "peso corporal normal" (Q. 1) e "exercícios físicos deforça" (Q. 4), utilizando exemplos concretos para facilitar a autorreflexão.
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3. Análise Preliminar para o PROESP-BRA análise dos questionários deve ser feita antes da aplicação prática dostestes do PROESP-BR, permitindo a adaptação dos procedimentos. A seguirestá a descrição de uma possível forma de interpretação qualitativa da anam-nese. Cabe destacar que as pesquisas que deram origem aos questionáriosforam as seguintes:
· QAPA – Questionário de aptidão física autorrelatada:LEMES, et al. Confiabilidade de um escore de aptidão física autorrelata-da em 2020, e associação com a aptidão física de crianças no ano 2019.Ambiente: Gestão e Desenvolvimento, [S. l.], v. 1, n. 1, p. 10–24, 2020
· EPS-EF – Escala de percepção sensorial na educação físicaElaboração própria, nível estatístico de confiabilidade mensurado por al-fa de Cronbach em uma amostra de 353 escolares de Santa Catarina, 0,80(ano, 2025). A escala foi adaptada dos estudos de:PARHAM, L. Diane; ECKER, Cheryl; KUHANECK, Heather Miller;HENRY, Diana A.; GLENNON, Tara J. Sensory Processing Measure (SPM):manual. Los Angeles: Western Psychological Services, 2007.MARTINS, R. A. et al. Escala de percepção de esforço para criança(EPEC): validação para o português em um teste submáximo. Revista Brasilei-ra de Educação Física e Esporte, São Paulo, v. 35, n. 1, p. 43-53, 2021

Artigo Científico já submetido a avaliação (ano 2026):
LEMES, Vanilson Batista; BRAND, Caroline; GAYA, Anelise Reis. Esca-la de Percepção Sensorial para Educação Física escolar (EPS-EFI): Evidênciasde validade em uma análise com modelagem de equações estruturais associ-ada ao Quociente de Autismo (AQ-50) como instrumento critério. Revista Bra-sileira de Psicopedagogia, [S. l.], 2026. No prelo.
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Instrumento Foco da Análise Impacto no PROESP-BR(Adaptação Necessária)

EPS-EF
Itens com pontuação altaem"Quase sempre" ou"Sempre".

· Se houver incômodo com ruído (Q. 1) ou luz (Q. 7),o teste deve ser realizado em um horário ou local menos ruido-so/iluminado.
· Se houver sensibilidade a contato físico (Q. 4),evite exercícios que exijam assistência manual do professor (ex: fi-xar os pés no abdominal).
· Se houver rigidez a mudanças (Q. 9),estabeleça a rotina do teste de forma fixa e previsível.

QAPA Itens com pontuação bai-xa (1 ou 2) em AptidãoFísica (Q. 2-7).

· Se o aluno relata não conseguir se alongar (Q. 2) ou cansar-serápido (Q. 5), o professor saberá que o desempenho em testes deflexibilidade ou resistência será, previsivelmente, baixo, e poderáfocar em motivar e registrar o esforço, em vez de apenas o re-sultado.
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ADAPTAÇÕES PARA AVALIAÇÃO DA APTIDÃO FÍSICA EM CONJUNTOCOM A NEURODIVERSIDADE
O sucesso da avaliação em alunos neurodiversos depende de um ambi-ente estruturado e de uma comunicação clara, que minimizem a sensibilidadesensorial, gerando previsibilidade e minimizando a sobrecarga cognitiva oriun-da da própria condição.Os principais desafios observados de acordo com nossa experiência nodia a dia escolar em conjunto com aqueles conhecimentos obtidos na literaturaem ciências da saúde apresentam-se o quadro 1.
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Característica Neurodiversa Desafio na Avaliação(PROESP-BR) Estratégia Pedagógica de Adaptação
Sensibilidade Sensorial Barulho, luzes fortes, toque(ajudas físicas), cheiros (emambientes internos).

Ambiente Controlado:
· Realizar testes em horários de menor movimento ou em umespaço reservado.
· Usar protetores auriculares ou fones de ouvido para alunoscom hipersensibilidade auditiva.
· Reduzir o incentivo sonoro e aumentar o incentivo visualCoordenação Motora/Equilíbrio Baixo desempenho em tes-tes que exigem tempo, co-ordenação fina ou estabili-dade postural.

Atenção Focada:
· Evitar a dupla tarefa motora/cognitiva.
· Fornecer tempo extra para a compreensão e execução dostestes.
· Considerar a utilização de testes alternativos focados na for-ça/resistência versus tempo.Rigidez Cognitiva/Ansiedade Mudanças inesperadas noprotocolo, transições rápi-das entre testes.
Rotina Estruturada:
· Utilizar apoios visuais (cartões, checklists, pictogramas) paramostrar a sequência exata dos testes.
· Anunciar transições com antecedência de forma visual eoral.
· O professor deve manter uma comunicação clara sobre asetapas do teste, de preferência deve gerar previsibilidadeaos escolares para que não fiquem ansiosos.
· Uma explicação antecedente em uma aula expositiva pormeio dos próprios vídeos do PROESP-Br disponíveis noYouTube, pode auxiliar nesse sentido.Saúde Psicológica/Autoestima Medo do fracasso, compa-ração social. Foco Individual:
· Enfatizar a melhoria pessoal em vez da comparação com as
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tabelas normativas (percentis).
· Utilizar a autopercepção da aptidão física como um indica-dor complementar.
· Utilizar a própria bateria de testes do PROESP-Br como ins-trumento pedagógico para gerar adaptação dos estudantese diversão durante as aulas de educação física, minimizan-do a sensação de insegurança e os possíveis medos com asmudanças.

Característica Neurodiversa Desafio na Avaliação(PROESP-BR) Estratégia Pedagógica de Adaptação
Comunicação/Socialização Dificuldade em compreen-der instruções verbais com-plexas ou interagir com ogrupo.

Instruções Visuais:
· Demonstrar o teste fisicamente.
· Usar frases curtas e diretas.
· Se possível, filmar a demonstração.
· Permitir que o aluno escolha um colega de confiança ou umprofessor auxiliar, ou o professor especialista em educaçãopara ser seu "par" durante o teste.
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Sugestões de Aulas para gerar Previsibilidade antes da aplicação do pro-tocolo PROESP-BrO objetivo central destas aulas é criar uma rotina previsível, minimizandoo estresse e a ansiedade de desempenho ou performance. A familiarizaçãocom o ambiente, os materiais e os protocolos específicos dos testes PROESP-BR (e suas alternativas) é crucial para mitigar os impactos da sensibilidadesensorial e da rigidez cognitiva. Para isso, elaboramos sugestões que podemser reorganizadas e adaptadas pelos professores de diferentes regiões do país,de acordo com a realidade de cada escola. Os exemplos estão organizados noquadro 1.
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Nível de Ensi-no Testes Abordados Foco Pedagógico Cen-tral adaptadoFundamental I(1º ao 5º) · Antropometria
· Velocidade
· Agilidade
· Força
· Potência Membros Inferiores
· Flexibilidade
· Cardiorespiratória 6 min

Apoios visuais, comuni-cação simples, rotina eprevisibilidade do ambi-ente.

Fundamental II(6º ao 9º) · Antropometria
· Velocidade
· Flexibilidade
· Sit-Up/Prancha
· Potência Membros Superi-ores e Inferiores

Conscientização da téc-nica,escolha de protocolos(Sit-Up vs. Prancha),gestão do tempo e espa-ço.Ensino Médio Todos os testesPROESP-BR e QAPA. Saúde psicossocial, au-topercepção da aptidão,gestão do esforço e es-tratégia de teste.Quadro 1. Níveis de graduação escolar e sugestões de planos de aula paraprevisibilidade
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Planos de aulas para previsibilidadeA seguir apresentaremos exemplos de planos de aula para os alunosneurodiversos terem a possibilidade de uma forma de inclusão mais efetiva nasavaliações na educação física escolar, em conjunto com todos os outros alu-nos. Assim como, conhecerem e se familiarizarem com os testes de aptidãofísica. Cabe ressaltar que essas são sugestões e a partir delas, cada professorem cada contexto escolar pode criar e recriar diferentes métodos para familia-rização com os testes do PROESP-Br.
Quadro 1: Plano de Aula - EFI (1º ao 5º ano) - Aula 1/3Foco: Antropometria, Velocidade e Agilidade – Previsibilidade e Estímulos Vi-suais

Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicaspara InclusãoAquecimento(10 min) "Corpo e Estátua": Cor-rida livre, parando rapida-mente em diferentes pos-turas sob o comando doprofessor.

Focar na previsibilidade docomando (sempre usar o mes-mo comando verbal e visual).Utilizar a transição para a "es-tátua" para treinar o controle deimpulso e a rigidez motora.Teste 1: Antro-pometria (Esta-tura e MassaCorporal)(15 min)

Apresentação do Proto-colo: Mostrar a balança eo estadiômetro. Explicar aordem (tirar calçados, subirna balança). Simulação:Alunos simulam a medi-ção.

Regulação Sensorial e Tátil:Explicar que o toque do profes-sor para ajuste da postura serábreve e necessário (comuni-cação antecipada). Garantirque o ambiente de mediçãoseja tranquilo e sem filas lon-gas.Teste 2: Velo-cidade (Corridade 20m) e Agi-lidade quadrado4x4

Demonstração: Mostraros cones de demarcação(20m ). Explicar o sinalmisto de partida (braço eapito). Prática: Simulaçãode 2 partidas de 20m e 1volta do teste do quadrado(focando na mudança dedireção).

Reforço Visual e Auditivo:Usar cones grandes e colo-ridos. Enfatizar a largada pelosinal visual em conjunto como auditivo, beneficiando alunoscom hipersensibilidade ou pro-cessamento auditivo lento.

Volta à Calma(5 min) Conversa sobre o que es-perar no dia do teste e aimportância de seguir alinha (organização espa-cial).

Reforçar a rotina e a ordemdos eventos (apoio visual comum quadro de tarefas).
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Quadro 2: Plano de Aula - EFI (1º ao 5º ano) - Aula 2/3Foco: Força prancha e Potência de Membros Inferiores – Posicionamento Cor-poral
Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicaspara Inclusão

Aquecimento (10min)
"Balanço e Salto": Exer-cícios dinâmicos que simu-lam o balanço dos braçose a flexão de joelhos dosalto.

O professor deve demons-trar os movimentos de formaexagerada e clara para faci-litar a imitação.

Teste 1: Força(Sit-Up / Pran-cha) (20 min)

Demonstração e Compa-ração: Mostrar o Sit-Up(com a ajuda na fixaçãodos pés).Apresentar o Teste Pran-cha com Prática Guiada:Os alunos praticam a po-sição inicial correta daPrancha e a mantêm por15 segundos.

Foco no Prancha: Enfatizarque a Prancha é uma opçãosem tempo/ritmo, ideal pa-ra quem se sente ansiosocom o Sit-Up. Usar fita ade-siva no colchonete comoguia para alinhar as mãos eos pés (apoio espacial).

Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicaspara Inclusão
Teste 2: Potên-cia Muscular sal-to horizontal (15min)

Demonstração: Mostrar alinha de partida e a técnica(balanço de braços, aga-chamento, aterrissagemcom os dois pés). Prática:3 tentativas com ênfase natécnica e no local de ater-rissagem.

Guias Visuais de Medição:Utilizar uma fita métrica nosolo com números grandese coloridos. O professor de-ve focar o feedback na açãode balancear/saltar e nãoapenas na distância, paravalorizar o esforço.
Volta à Calma (5min)

Jogo da Memória Corpo-ral: Revisar as posições-chave (linha reta da pran-cha, agachamento do sal-to).

Reforçar que a concentra-ção na postura é funda-mental para o sucesso nostestes.
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Quadro 3: Plano de Aula - EFI (1º ao 5º ano) - Aula 3/3Foco: Cardiorrespiratória e Flexibilidade – Regulação Sensorial e Emocional
Componente Conteúdo eAtividades Adaptações Pedagógicaspara InclusãoAquecimento(10 min) "Respirando e Alongando":Exercícios de respiração con-trolada seguidos de alonga-mento estático leve.

Foco na respiração diafrag-mática como ferramenta deautorregulação (útil antesde todos os testes).

Teste 1: Apti-dão Cardiorres-piratória (Cor-rida/ caminhadade 6 Minutos)(20 min)

Demonstração e Trajeto:Mostrar claramente o percur-so. Explicar a duração (6 mi-nutos) e a regra de que épermitido andar. Prática:Simulação de 3-4 minutos,com foco na gestão do ritmoindividual.

Previsibilidade do Percur-so: Usar cones ou marca-ções idênticas no trajeto paracriar uma rotina previsível.Para alunos com hipersensi-bilidade sensorial, oferecer apossibilidade de correr emrotas mais externas ou comacompanhamento discretode um auxiliar.

Teste 2: Flexi-bilidade (Sentare Alcançar)(15 min)

Demonstração: Explicar aposição sentada, pés na linhae o ato de alcançar lentamen-te. Prática: 3 tentativas, comênfase no relaxamento e narespiração antes de cada ten-tativa.

Ambiente Calmo: Realizareste teste em uma área maissilenciosa do ginásio. Usarum tom de voz suave e co-mandos verbais simples("Relaxe", "Respire fundo","Alcance devagar") para mi-nimizar a rigidez motora in-duzida pela ansiedade.Revisão Final: Revisar men- Apoio Visual Final: Apre-
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Componente Conteúdo eAtividades Adaptações Pedagógicaspara InclusãoVolta à Calma(5 min) talmente a sequência com-pleta dos testes que serãoaplicados no dia da avalia-ção.

sentar um quadro resumidocom todos os testes em or-dem para reforçar a previsi-bilidade da rotina.
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Quadro 4 - Ensino fundamental (6º a 9º anos)Foco: antropometria, flexibilidade e velocidade -Aula 1/3
Componente Conteúdo eAtividades Adaptações Pedagógicaspara Inclusão

Aquecimento(10 min)
"Mobilidade Articular eFoco": Exercícios de alon-gamento dinâmico e umbreve momento de con-centração.

Previsão de Tempo: Usar umcronômetro visível para sinali-zar exatamente quanto tempodura cada parte (gestão de ti-ming para TDAH).
Teste 1: Antro-pometria (Esta-tura e MassaCorporal)(15 min)

Revisão do Protocolo:Explicação sobre a impor-tância da postura reta (Es-tatura) e a estabilidade nabalança (Massa Corporal).Prática de Medição: Alu-nos praticam a subida edescida da balança.

Respeito ao Limite Tátil: Ins-truir os alunos a comunicaremse o toque do avaliador paraajuste da postura for desconfor-tável. Garante-se o uso míni-mo e comunicado do toquefísico.

Teste 2: Flexi-bilidade (Sentare Alcançar)(20 min)

Técnica de Execução:Focar na diferença entreforça (puxar) e relaxamen-to para alcançar maior fle-xibilidade.Prática: Três tentativas deSentar e Alcançar, comênfase na respiraçãocontrolada antes de cadatentativa.

Ambiente Controlado: Desig-nar uma área sem ruído paraeste teste.Explicar que a ansiedade e arigidez muscular (comuns emTEA) podem reduzir o resulta-do, valorizando a capacidadede relaxar.

Teste 3: Velo-cidade (Corridade 20m)(10 min)

Revisão da Largada: Ên-fase na reação ao sinal.Prática: 3 largadas, focan-do na explosão inicial.

Reforçar o sinal misto (visuale auditivo). Usar a demarcaçãovisual como foco para a con-centração antes da partida.Observação: embora o teste de20 metros preconize que a me-dida deve ser realizada somen-te quando o escolar tocar o péno solo após a linha, para estu-dantes com TEA/TDAH é im-portante que haja um sinal ex-terno como estímulo para co-meçarem o teste, devido a di-ficuldade executiva.
Volta à Calma(5 min)

Autopercepção da Flexi-bilidade: Breve explica-ção sobre o teste sobre oSentar e Alcançar.
Conectar o resultado com obem-estar e a saúde.

Quadro 5 - Ensino fundamental (6 a 9 anos)Foco: Potência muscular e força resistência - Aula 2/3
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Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicas pa-ra Inclusão
Aquecimento(10 min) Aquecimento dinâmico fo-cado em potência e core. Revisar a importância da rotinae da previsibilidade na segu-rança da execução dos testesde potência.Teste 1: Potên-cia saúde/Mus-cular (Arremes-so deMedicine Ball)(20 min)

Técnica Detalhada: Expli-car e demonstrar a técnicado arremesso sentado apartir do peito, focando noalinhamento e na seguran-ça. Prática: 3 tentativas,com ênfase na forma cor-reta do movimento e nademarcação.

Adaptação Sensorial: Ofere-cer a opção de luvas para alu-nos com sensibilidade tátil à bo-la. Usar fita de cores contras-tantes para a linha de arremes-so. Focar no feedback de segu-rança e execução técnica.
Teste 2: For-ça/Resistência(Sit-Up vs.Prancha) (20min)

Revisão dos Protocolos:Detalhar a execução doSit-Up (1 min) e do Pran-cha (até 150s), enfatizan-do os critérios de interrup-ção em ambos. Prática eEscolha: Os alunos pra-ticam ambos e escolhemqual preferem realizar nodia da avaliação (manten-do a escolha registrada).

Empoderamento e Previsibi-lidade: A escolha do alunoaumenta o senso de controle ereduz a ansiedade de desem-penho (Lemes et al., 2025). Re-forçar o Protocolo Prancha deLemes et al. (2021) como op-ção válida para quem tem difi-culdades de coordenação rítmi-ca.
Volta à Calma(5 min) Discussão sobre como aansiedade afeta o movi-mento e como a previsibi-lidade ajuda.

Regulação Emocional: Rea-firmar que o professor anotou aescolha (Sit-Up ou Prancha),garantindo a previsibilidade daavaliação.
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Quadro 6 - Plano de aula: Ensino fundamental (6 a 9 anos)Foco: aptidão cardiorrespiratória e potência muscular - Aula 3/3
Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicas pa-ra InclusãoAquecimento(10 min) "Início e Fim": Exercíciosde aceleração e desacele-ração. Foco em parar e re-começar a correr rapida-mente.

Ajuda no controle de impulso(TDAH) e na gestão das tran-sições motoras.

Teste 1: Apti-dão Cardiorres-piratória(6 minutos)

Demonstração Praticar otrajeto em velocidades len-tas a moderadas, focandoem manter a atividade comconcentração e resistência.

Previsibilidade Auditiva: per-mitir que pratiquem o teste comprotetores auriculares ou emlocais mais silenciosos.
Teste 2: Potên-cia Muscularsalto horizontal(15 min)

Revisão: Foco na técnicade balanço e aterrissagem.Prática: 3 tentativas, fo-cando na consistência domovimento.

Revisar os guias visuais nafita métrica. O professor devemanter um ambiente organi-zado sem outros materiais quepossam gerar distração senso-rial.Volta à Calma(5 min) Revisão da Rotina: Revi-sar a ordem dos testes queserão aplicados no dia daavaliação, utilizando o localfísico dos testes como re-ferência.

Reforçar que todos os testes jáforam praticados e que nãohaverá surpresas na rotina daavaliação.

Quadro 7 - Plano de Aula - Ensino Médio - Aula 1/3Foco: Flexibilidade, Antropometria e questionário de aptidão física autorrelata-da
Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicas pa-ra InclusãoAquecimento (10min) Mobilidade e alongamen-to. Introduzir a relaçãoentre rigidez mental/cor-poral e ansiedade (AN-DRADE; NUNES, 2023).

Promover a conscientizaçãocorporal como ferramenta deregulação emocional.

Teste 1: Antropo-metria (Estaturae Massa Corpo-ral)(15 min)

Revisão e Propósito:Discutir a finalidade dasmedições (saúde) e a im-portância da precisãotécnica.

Autocontrole do Toque: Paraalunos com alta sensibilidade(frequente em TEA), permitirque eles instruam o professorsobre a melhor forma de auxi-liar no alinhamento, mantendo ocontrole sobre a interação tátil.Teste 2: Flexibi-lidade (Sentar eAlcançar)(20 min)

Técnica e Relaxamento:Foco na respiração e nadiminuição da tensãomuscular. Prática: 3 ten-tativas.

Controle Ambiental: Garanta omáximo silêncio e iluminaçãoadequada. Enfatizar a respira-ção como técnica de relaxa-mento para contrapor a rigidezmotora e a ansiedade.
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Teste 3: Autoper-cepção da Apti-dão Física (QA-PA) (10 min)

Aplicação Guiada: Ex-plicar a importância doQAPA para a saúde epercepção de si. Ler ediscutir as categorias.

Validação da Subjetividade:Reforçar que a opinião do alu-no sobre si mesmo (subjetiva)é crucial, especialmente consi-derando a relação indissociávelentre cognição e saúde física.Volta à Calma (5min) Discussão sobre a inter-conexão entre saúdemental e aptidão física.
Melhorar o entendimento con-ceitual sobre a importância deintegrar corpo e mente comoser humano completo.
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Quadro 8 - Plano de Aula - Ensino Médio - Aula 2/3Foco: Força e Potência (Membros Superiores e Inferiores) – Desempenho eEstratégia
Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicas pa-ra InclusãoAquecimento (10min) Exercícios de potência(pliometria leve e exercí-cios de core).

Revisar a técnica do balançode braços (Salto) e do arre-messo (Medicine Ball) com focona coordenação motora.Teste 1: For-ça/Resistência(Sit-Up vs. Pran-cha) (20 min)

Revisão e Reforço daEscolha: Revisar a téc-nica dos dois testes econfirmar a escolha indi-vidual do aluno (Sit-Upou Prancha).Prática: Os alunos rea-lizam a opção escolhida.

Regulação do Timing:Se o aluno escolheu a Prancha,utilizar o protocolo de 150 se-gundos (Lemes et al., 2021)com cronômetro visível.Se escolheu Sit-Up, oferecerfeedback positivo estruturadopara manter o ritmo, evitando asobrecarga cognitiva.Teste 2: PotênciaMuscular (Arre-messo de Medi-cine Ball e Saltohorizontal)(20 min)

Prática de Circuito: Alu-nos revezam-se rapida-mente entre os dois tes-tes de potência. Foco nasegurança e na consis-tência da técnica.

Previsibilidade Espacial: Man-ter o local e a organização dosmateriais exatamente comoestarão no dia da avaliação (ri-gidez cognitiva). Reforçar a Zo-na de Segurança do arremes-so para evitar ansiedade poracidentes.Volta à Calma (5min) Reflexão sobre qual com-ponente (Força, Potên-cia, Velocidade) o alunose sente mais competen-te.

Foco na Capacidade: Reforçara autopercepção da competên-cia física, que é um fator prote-tor para a saúde, juntamentecom as práticas corporais.
Quadro 9 - Plano de Aula - Ensino Médio - Aula 3/3Foco: Aptidão Cardiorrespiratória e Agilidade – Simulação Completa e Gestãodo Esforço

Componente Conteúdo e Atividades Adaptações Pedagógicas pa-ra InclusãoAquecimento (10min) Simulação de trechoscurtos dos testes de cor-rida (20m e mudanças dedireção do teste quadra-do)

Foco nas transições rápidas(mudança de direção comgest]ap de tempo).

Teste 1: AptidãoCardiorrespira-tória (Corrida de6 Minutos) (20min)

Revisão do Protocolode Escolha: Revisar oprotocolo Cardiorrespira-tório a ser aplicado naavaliação. Simulação:Realizar uma simulaçãodo teste por menor tem-po, ou caminhando ape-

Controle do Esforço: Ensinara técnica de pausa ou desace-leração antes de atingir o es-tresse extremo (especialmenteimportante para TDAH). Reafir-mar que é um teste de esforçopessoal e não de competição.Considera-se a possibilidade de
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nas, explicando técnicasde corrida durante a ca-minhada.
percepção de atividade diferen-ciada para escolares neurodi-versos que muitas vezes bus-cam por validações externas.Teste 2: Agilida-de quadrado 4x4(15 min)

Prática: 3 tentativas,com ênfase na técnica damudança de direção e nacoordenação para tocaros cones.

Previsibilidade e Rotina: Apli-car o teste na mesma ordemem que será realizado na ava-liação. Reforçar o benefício depráticas divertidas e dinâmicas.Volta à Calma (5min) Revisão da Rotina Com-pleta: Revisão final detodos os testes e a se-quência em que serãoaplicados no dia oficial.

Encerramento Previsível: Oprofessor encerra a aula refor-çando a rotina e o ambientecontrolados. Confirmar individu-almente as adaptações registra-das para cada aluno neurodi-verso.
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ADAPTAÇÕES ESPECÍFICAS PARA OS TESTES PROESP-BR
Os protocolos do PROESP-BR podem ser adaptados para avaliação emalunos neurodiversos, de acordo com o componente específico orientadas pe-las evidências em saúde e educação física (vide referencial teórico no final domanual) e PROESP-Br inclusivo no site: https://proespbr-oficial.lovable.app

https://proespbr-oficial.lovable.app
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Componente TestePROESP-BR Adaptação para Neurodiversidade Justificativa/Evidência
Força/ResistênciaMuscular (tradicional) Abdominal Sit-up em1 minuto Comunicação: Usar um comando vi-sual (ex: um cronômetro digital gran-de) junto com o comando verbal parao tempo.Adaptação na aplicação: Para alunoscom sensibilidade tátil, permitir que ospés sejam fixados sob um objeto pe-sado (colchão, caixa) ou que usemmeias/calçado que minimizem a sen-sação do toque do avaliador.

Adaptação: Para TEA/TDAH, focar nainstrução de "fazer o máximo que pu-der" e oferecer feedback positivo emintervalos curtos. Se o aluno demons-trar ansiedade de timing, permitir oTeste Prancha (Plank) como alterna-tiva, que não exige repetição rápida,sendo mais previsível.

Quando não for possível realizar o tes-te-sit up pode-se usar o teste pranchaisométrico, principalmente quando a co-ordenação rítmica e a ansiedade induzidapelo tempo (características deTDAH/TEA) interferem na capacidade deexecutar o Sit-Up de forma válida.

Força/ResistênciaMuscular (alternativa) Sit-up / Teste pran-cha isométrico Alternativa de Teste: pode-se utilizaro Teste de Força Prancha Isométri-ca (Plank). Medir o tempo máximo demanutenção da postura correta.

O teste Prancha é uma alternativa confi-ável ao Sit-Up. Por ser um teste isométri-co, pode ser menos exigente em termosde coordenação rítmica e timing de mo-vimento, que são desafios para alunoscom dificuldades motoras (TEA/TDAH).Flexibilidade Sentar e Alcançar Protocolo Focado: Se o aluno tiveralta rigidez ou ansiedade motora, fo-car na repetição do teste em momen-
A rigidez motora e a dificuldade em mo-dular a força/tensão muscular podem im-pactar a flexibilidade. Um ambiente calmo
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Componente TestePROESP-BR Adaptação para Neurodiversidade Justificativa/Evidência
tos diferentes (e não apenas o melhorresultado de três). Dar um comandoverbal (ou visual)

e um comando claro são essenciais.

Aptidão Cardiorres-piratória Corrida de 6 Minutos Apoio Visual/Estrutural: Usar mar-cadores visuais no chão para indicarclaramente a rota ou a distância a serpercorrida. Permitir que o aluno corracom um fone de ouvido com músicapreferida ou aplicar o teste individu-almente sem ter uma “plateia de co-legas”.

A previsibilidade do ambiente ajuda a re-duzir a ansiedade. O uso de estímulosauditivos (música) pode ajudar a regularo estado emocional e o processo de de-senvolvimento da corrida em alunos comTDAH ou TEA.

Composição Corporal Estatura e MassaCorporal. Ambiente Seguro: Garantir que amedição de estatura seja feita emuma parede livre de estímulos visuaisexcessivos. Para a massa corporal,garantir que a balança esteja firme eestável. Evitar o toque físico (auxílio)desnecessário para alunos com hiper-sensibilidade tátil.

Manter a segurança e previsibilidade du-rante a aferição de medidas antropo-métricas. Observação: se o escolar neu-rodiverso for sensível no que se refere aesfera tátil, evitar o contato físico o máxi-mo possível. Explicar detalhadamenteantes de realizar o teste por meio de ima-gens se necessário, gerando previsibili-dade.
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Testes de aptidão física relacionada ao desempenho motor
Componente TestePROESP-BR Adaptação para Neurodiversidade Justificativa/Evidência

Potência Muscular(Membros Superio-res)
Arremesso de Medi-cine Ball Foco na Execução e Previsibilidade:Marcar a linha de arremesso com umafita visualmente clara. Se o aluno de-monstrar sensibilidade tátil ao materialda bola, permitir o uso de luvas finas oude uma bola com textura e peso equiva-lentes que seja mais confortável. Garan-tir que o professor esteja sempre à fren-te (no sentido do arremesso) para man-ter a previsibilidade do ambiente.

A rigidez motora e as dificuldades de co-ordenação podem afetar a potência. Mi-nimizar distrações sensoriais e garantir aprevisibilidade do ambiente maximiza acapacidade de concentração e execuçãodo aluno.

Potência Muscular(Membros Inferiores) Salto Horizontal Marcação Ampliada e Foco no Pro-cesso: Usar uma fita métrica ou marca-ção visual no chão de cores contrastan-tes e grossas. Focar o feedback no mo-vimento correto (balanço de braços, fle-xão de joelhos) e não apenas na distân-cia.

O uso de estímulos visuais claros é es-sencial para alunos com dificuldades deprocessamento sensorial e coordenaçãomotora.

Velocidade Corrida de 20 Metros Estímulo Misto e Pista Clara: Utilizarum sinal de partida visual (ex: levantaruma bandeira) em conjunto com o sinalauditivo (voz ou apito). Demarcar a pis-ta com cones grandes e cores contras-tantes.

Alunos com hipersensibilidade ou pro-cessamento auditivo lento se beneficiamda complementariedade do estímulo vi-sual.

Agilidade/Coordena-ção Teste do Quadrado4m x 4m Simplificação da Tarefa Motora: Trei-nar primeiro caminhando, sem tempo,focando a orientação para a transição(mudança de direção) separadamente

A rigidez cognitiva e a dificuldade emmodular o movimento podem ser desa-fiadoras. Simplificar o componente decoordenação por meio de uma explica-
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Componente TestePROESP-BR Adaptação para Neurodiversidade Justificativa/Evidência
antes do teste. ção prévia mais detalhada pode ajudar aminimizar a dificuldade de coordenaçãodo TEA, focando na realização pessoaldo escolar em conseguir fazer o testeproposto.
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Aplicação do teste prancha de força isométrica em alunos com dificulda-de no teste sit-upPosição Inicial (figura 1)

Figura 1. Teste Prancha de força isométrica
O aluno deve se posicionar com o corpo em linha reta e o tronco longedo solo, em decúbito ventral (barriga para baixo), seguindo as especificações:

· Apoio: Posição de quatro apoios com as palmas das mãos apoiadas nocolchonete ou solo.
· Membros Superiores: Punhos fletidos em 90º, cotovelos estendidos, eombros flexionados em 90º.
· Tronco e Membros Inferiores: As articulações da coluna vertebral, qua-dril, joelhos e tornozelos devem estar eretas.Os músculos do tórax, quadril, coxofemoral e joelhos devem ser mantidoscontraídos, suspensos e retos, sem erguer a região do quadril.
· Pés: Apenas o terço anterior dos pés deve estar tocando o solo.

Execução e Medida
· Ação: O aluno deve manter o corpo estático nessa posição durante o mai-or tempo possível.
· Limite de Tempo: O tempo máximo para o teste é de 150 segundos (2 mi-nutos e 30 segundos).
· Registro: A medida do teste é anotada em segundos a partir do momentoem que o sujeito iniciou na posição.
· Repetição: O teste deve ser aplicado duas vezes na mesma sessão, comum intervalo de 120 segundos (2 minutos) entre as tentativas. A melhormedida deve ser anotada.
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Critérios de Interrupção (Fim do Teste)O teste é finalizado e o cronômetro é parado quando:
· O indivíduo desiste.
· O aluno toca no solo com outra parte do corpo que não as mãos e o terçoanterior dos pés.
· O aluno se desestabiliza, comprometendo a posição "prancha" (ex: perdada linha reta do corpo).

Adicionalmente, é possível considerar que as seguintes adaptações po-dem ser implementadas para maximizar a participação e o conforto, tais adap-tações pedagógicas se realizadas de modo correto indicam que não há neces-sidade de alterar o protocolo de aplicação do teste Prancha original.



40

Desafio Neurodiver-so Estratégia de Adaptação no Teste Prancha
Dificuldade de Pro-cessamento Visu-al/Cognitivo

Instrução Clara: Utilizar o auxílio de cartões visuais que mos-trem a postura corporal correta (Exemplo: O corpo deve estar"reto como uma tábua").
Ansiedade de De-sempenho (Tempo)

Cronômetro Visível: Utilizar um cronômetro digital grande nochão, próximo ao aluno (em uma posição que não exija desvioda linha da cabeça), para aumentar a previsibilidade e o contro-le.
SensibilidadeTátil/Desconforto

Conforto do Colchonete: Garantir que o colchonete seja dematerial adequado para minimizar a pressão nas palmas dasmãos e nos pés. O protocolo permite o apoio das palmas dasmãos em superfície sólida, confortável e antiderrapante de acor-do com a realidade estrutural do local de teste.
Manutenção do Foco(TDAH)

Feedback Positivo Estruturado: O avaliador pode dar feed-back verbal positivo e encorajador em intervalos fixos e curtos(ex: a cada 15 segundos) para ajudar o aluno a manter o foco natarefa estática.
Rigidez Motora/Difi-culdade de Alinha-mento

Apoio Visual/Espacial: Usar uma linha de fita adesiva no col-chonete ou no chão para guiar o alinhamento das mãos e dospés, ajudando o aluno a manter a referência espacial da linhareta.
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PICTOGRAMAS PARA ORIENTAÇÃO E AU-MENTO DA PREVISIBILIDADE EM CADATESTE
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VERIFICAÇÃO DE RESULTADOS E FEEDBACK INDIVIDUALIZADO
O presente manual foi elaborado com o objetivo de promover a inclu-são efetiva e segura de crianças e jovens neuro diversos na aplicação dasavaliações de aptidão física do PROESP-Br.Para atender às necessidades desse público, a verificação de resultadose o feedback devem ser estritamente individualizados.Considerando as principais dificuldades e desafios inerentes ao Trans-torno do Espectro Autista (TEA), Transtorno do Déficit de Atenção com Hipera-tividade (TDAH), Transtorno de Ansiedade, Transtorno Opositor Desafiador(TOD) e outras condições do neurodesenvolvimento, é fundamental que o ava-liador registre, no mínimo, as duas medidas aferidas durante a aplicação dabateria de testes.Dessa forma, a análise de resultados para este público deve priorizaros seguintes pontos:

● Avanços e consistência das medidas: No caso da primeira aplicação,a verificação deve apontar avanços ou inconsistências (discordâncias)entre as medidas realizadas no mesmo dia de teste. No sentido de in-centivar o estudante, e não de compará-lo com parâmetros não fidedig-nos a sua própria condição neurodiversa (exemplo: normas e padrõespopulacionais). Isso porque a sua própria condição diagnóstica tem co-mo premissa dificuldades motoras e físicas.
● Comparativo Longitudinal: Priorizar comparações intrapessoais (doestudante com ele mesmo) em diferentes períodos de tempo, destacan-do a evolução individual em vez da comparação normativa inicial.

CUIDADO COM OS CRITÉRIOS DE SAÚDE E AS NORMASDE DESEMPENHOOs critérios de saúde e normas de desempenho originais do PROESP-Br podem ser utilizados; contudo, de forma apenas pedagógica. Pois quandoforem identificadas dificuldades significativas de autoestima ou de capacidadesfísicas e motoras que por si já são critérios diagnósticos para condições doneurodesenvolvimento (exemplo: TEA, TDAH, TOD,TAG) , a divulgação do cri-tério de saúde deve seguir um protocolo cauteloso e baseado na experiênciado professor de educação física com seu aluno(a). Para isso algumas medidasde relacionamento e didática podem ser estabelecidas pelo professor, sendoelas1. Comunicação inicial: Dialogar primeiramente com a Equipe Pedagógi-ca da Educação Inclusiva escolar.2. Reunião familiar: Realizar uma reunião com os pais ou responsáveis deforma individual se possível.Contextualização: Apresentar o critério de saúde ou a norma de de-sempenho apenas após a plena compreensão do contexto individual doestudante. A apresentação do critério/norma deve ser conduzida comum reforço positivo e estímulo a prática de atividade física de acordocom as características individuais do estudante.
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CONSIDERAÇÕES SOBRE A FAMÍLIA E O CONTEXTOÉ fundamental ter em mente que as famílias de crianças e jovens neurodiversos enfrentam desafios diários, muitas vezes exaustivos, com rotinas com-plexas e exigentes. Estes pais e familiares frequentemente se autocobram e jáestão envolvidos em diversas terapias, dispendiosas, buscando proporcionar amelhor qualidade de vida possível para a criança/jovem.Portanto, a postura do professor de Educação Física deve ser de acolhi-mento, ajuda e suporte. Nossas avaliações de aptidão física não devem setornar fontes adicionais de pressão ou exigências extremas e descontex-tualizadas para a família. Devemos considerar sempre o princípio da individu-alidade.
PROCEDIMENTOS PARA ESTUDANTES SEM DIAGNÓSTICO FORMALPara os estudantes que demonstram traços e características desafiado-ras da neurodiversidade, mas não possuem laudo médico ou assistência espe-cializada, o procedimento de suporte deve ser conduzido com cautela e emetapas:1. Suporte Primário: A primeira ação é buscar o auxílio da Equipe Peda-gógica da escola, o canal de apoio primário.2. Elaboração de Relatório Técnico: O professor deve gerar um Relató-rio Técnico da Educação Física, que detalhe os desafios observadosdurante as aulas, com dados observacionais e correlacione-os com aavaliação individual da aptidão física (PROESP-Br).3. Fluxo de Encaminhamento Interno: Este relatório deve ser encami-nhado para a Equipe Pedagógica e a Direção.4. Decisão Coletiva e Comunicação: Somente após a análise e aprova-ção dessas instâncias escolares é que a equipe de gestão e professores(coletivamente) devem tomar a decisão de apresentar o relatório aospais e familiares, com o objetivo de sugerir o encaminhamento parauma avaliação e acompanhamento multiprofissional.5. Linguagem Não-Diagnóstica: Reforçar que o relatório técnico do pro-fessor é uma descrição comportamental e motora, e não uma tentativade diagnóstico. O professor deve descrever o que viu ("dificuldade emmanter a atenção na instrução por mais de 3 minutos", "hipersensibilida-de a sons altos") e não usar termos clínicos que não lhe competem. Alinguagem deve ser formal porém facilitada para que a família e demaismembros da equipe escolar compreendam.Confidencialidade: Adicionar um ponto sobre a importância de todos os envol-vidos no processo (professores, coordenação, direção) garantirem a confiden-cialidade das informações e evitarem discussões sobre as hipóteses diagnósti-cas em ambientes informais
DEVOLUTIVA COLETIVA NA AULA DE EDUCAÇÃO FÍSICAÉ crucial que, após a aplicação da bateria de testes, seja realizada umaaula para todas as turmas. Esta aula deve explicar, de forma compreensível eadequada à faixa etária, como realizar a autoavaliação. É necessário relacio-nar os resultados individuais com as normas e critérios do PROESP-Br de ma-neira saudável, evitando a pressão psicológica. O foco deve ser demonstrarque a melhoria da aptidão física é possível por meio da participação espontâ-
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nea e engajamento na Educação Física, escolinhas e em diferentes contextosda cultura corporal do movimento humano.
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