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A CRENCA NA AUTOEFICACIA DOS CUIDADORES E SUA RELACAO COM
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RESUMO: A equoterapia ainda € pouco divulgada no Brasil, apesar de ser uma modalidade
terapéutica que engloba o desenvolvimento biopsicossocial de pessoas com deficiéncia. O
termo autoeficacia é a crenca na nossa capacidade de realizacdo de tarefas e esta ligada ao
julgamento de nossas capacidades. Este estudo objetivou investigar se o nivel da autoeficacia
dos cuidadores influencia qualitativamente no desenvolvimento psicossocial de praticantes de
equoterapia, em uma cidade no interior do Rio Grande do Sul. Participaram seis cuidadores de
criancas com deficiéncia e trés equoterapeutas, sendo utilizado como instrumento a Escala da
Autoeficacia Geral e uma entrevista semiestruturada sobre o desenvolvimento psicossocial
dos praticantes. A coleta de dados ocorreu no local da préatica de equoterapia e foi analisada
qualitativamente e quantitativamente. Os resultados apontaram que esses cuidadores possuem
o indice de autoeficacia acima da média e que, qualitativamente, percebem melhora no
desenvolvimento social de seus filhos, acreditando em suas capacidades, apesar da
deficiéncia.
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INTRODUCAO

A presente pesquisa consistiu em buscar relacionar o nivel de autoeficacia de
pais/cuidadores de praticantes de equoterapia, com o desenvolvimento social desses

praticantes. A escolha da tematica a ser estudada surgiu pelo fato de haverem poucos estudos
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na &rea da equoterapia e que envolvam um trabalho com os pais/cuidadores de criancas que
fazem uso desse servigo.

A equoterapia consiste em uma modalidade terapéutica e educacional que, através de
uma equipe multidisciplinar das areas de salde, educacdo e equitacdo busca o
desenvolvimento biopsicossocial de pessoas com deficiéncia, utilizando o cavalo para esses
fins (ANDE-BRASIL, 1999). De acordo com Cittério (1991) as terapias que tém como 0 meio
o0 cavalo podem ser consideradas como um conjunto de técnicas reeducativas utilizadas para
superar prejuizos sensoriais, motores, cognitivos e comportamentais, por meio de uma
atividade ladico-desportiva.

Esse método terapéutico baseia-se na utilizacdo do cavalo como instrumento de trabalho
auxiliar no desenvolvimento motor, emocional e social de pessoas com deficiéncia,
fundamentado nas praticas de atividades equestres e técnicas de equitacdo (LERMONTOV,
2004). Ela abrange uma reabilitacdo global do praticante, ja que trabalha ndo s6 as demandas
motoras e afetivas, como também os aspectos sociais, favorecendo a reintegragdo social
estimulada através do contato do praticante com outros praticantes, com a equipe e com 0
cavalo.

No ano de 1977, um psicologo canadense chamado Albert Bandura comecou seus
estudos acerca da crenca na nossa capacidade na realizacdo de tarefas, denominada por ele
autoeficacia. Para esse mesmo autor, ela esta ligada diretamente a atribuicdo de julgamento de
nossas proprias capacidades na execucdo das tarefas (PACICO; FERRAZ; HUTZ, 2014).

Essas expectativas em relacdo ao nosso desempenho influenciam na maneira como nos
motivamos e nos comportamos diante das situacdes. Tendo em vista que a familia consiste no
primeiro meio social em que estamos inseridos, € possivel afirmar que ela é uma forte
influéncia para nosso desenvolvimento pessoal, através do qual sdo passados valores e
maneiras de agir e de pensar que vdo compondo nossa personalidade.

Dessa forma, pode-se pensar que a autoeficacia de cuidadores tem forte influéncia no
incentivo e na adesd@o da utilizacdo da equoterapia como modalidade terapéutica. Uma vez
que alguns familiares podem frustrar suas expectativas no tratamento (pelo fato de seu filho
ndo montar no cavalo nas primeiras sessoes por questdes de medo, inseguranca, dentre outras)
ou sentirem-se motivados a incentivar seus filhos na continuidade da terapia, por acreditarem
nos beneficios acarretados por ela.

A escolha pelo tema ocorreu devido ao fato de uma das pesquisadoras ter afinidade com

0 contexto de equoterapia, no qual entrou em contato durante um periodo de estagio da
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graduacdo. Apesar de acreditar no potencial que essa modalidade terapéutica demonstra, ainda
existem poucas produgles cientificas acerca dela e que envolvam um trabalho com os
cuidadores de praticantes.

Assim, o objetivo do estudo foi examinar se pais considerados mais autoeficazes
ofereceriam um melhor repertério comportamental aprendido socialmente pelo filho,
identificando como esses pais/cuidadores, bem como o0s terapeutas, avaliam o
desenvolvimento social do praticante. Acredita-se que, podendo estudar sobre o perfil dos
cuidadores, é possivel conhecer mais acerca da maneira que 0s mesmos se relacionam com o
mundo. Maneira essa que serd transmitida aos filhos por meio das relagdes familiares e que

refletird em como esses filhos irdo se desenvolver.

1 METODOLOGIA

1.1 Participantes

Fez parte do estudo um total de nove entrevistados, apresentando a variacdo da idade de
24 a 48 anos (M=31,92; DP=7,53), sendo que seis eram pais/cuidadores de praticantes de
equoterapia e, 0s outros trés, eram os profissionais que realizavam o atendimento desses
usuarios do servico. Os praticantes cujos pais participariam da pesquisa foram selecionados
com o critério de estarem na faixa etaria de até 11 anos de idade, possuirem alguma
deficiéncia (que pode ser identificada verificando as anamneses dos mesmos) e estarem
frequentando o servigo a mais de trés meses.

Dentre os seis cuidadores entrevistados a variagdo de idade foi de 24 a 48 anos
(M=36,6; DP=8,38), com o tempo de estudo sendo referente ao de no minimo 12 anos e de o
méaximo de 16 anos e meio. Acerca de suas profissdes, trés delas sdo donas de casa, um é
militar, uma advogada e, por fim, uma técnica de enfermagem.

Ja as profissionais eram compostas por uma educadora especial, uma psicéloga e uma
fisioterapeuta, apresentando a variacdo da idade de 27 para 28 anos (M=27,17; DP=0,40), e
com o tempo de estudo sendo referente ao de, no minimo, 17 anos e meio e no maximo 20
anos. Dentre o tempo de atuacdo das profissionais com a equoterapia, houve a variacdo de
oito até 43 meses.

Para fins de conhecimento, a seguir serd apresentada uma tabela com detalhes acerca

dos praticantes que cada cuidador e profissional responderam a pesquisa.
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Tabela 1- Descrigdo da amostra

Praticante Cuidador Profissional Diagnéstico Tempo de Idade Outras terapias
equoterapia
1 P1 El paralisia lanoe 5 fisioterapia,
cerebral 7 meses terapia
ocupacional,
fonoaudiologia
2 P2 E6 sindrome de | 4anose 6 fisioterapia,
west/paralisia | 8 meses terapia
cerebral ocupacional,
fonoaudiologia,
3 P3 E4 autismo lanoe 9 fonoaudiologia
6 meses
4 P4 E2 esquizencefali | 1anoe 9 fisioterapia,
a/ paralisia | 3 meses fonoaudiologia
cerebral
5 P5 E5 autismo 11 meses 10 terapia
ocupacional,
educacéo
especial
6 P6 E3 sindrome  de | 10 meses 4 fisioterapia,
delecéo do terapia
1p36/paralisia ocupacional,
cerebral fonoaudiologia

Fonte: as autoras desta pesquisa.

1.2 Instrumentos

Para a coleta de dados foram utilizados instrumentos como a Escala de Autoeficacia
Geral (EAG). Trata-se de uma escala de autorrelato com 20 itens em formato Likert. Quanto a
consisténcia interna, o indice alpha de Cronbach é de 0,89 para o Teste da Autoeficacia Geral.
Um estudo encontrou diferencgas significativas da média da autoeficacia entre mulheres e
homens. O resultado disto mostrou que os homens (M=75,9; DP=9,6) possuem uma crenca de
autoeficacia geral significativamente maior do que as mulheres (M=72,2; DP=11,1). Devido a
isso, se desenvolveu normas distintas para a interpretacdo dos resultados entre homens e
mulheres (PACICO; FERRAZ; HUTZ, 2014).

Houve também a realizacdo de uma entrevista semiestruturada que abordou questdes
sobre como descobriram acerca da equoterapia, quais 0s motivos que levaram os pais a
buscarem essa modalidade terapéutica e, se haviam percebido mudangas na crenca da
autoeficdcia e no comportamento social do praticante desde o inicio da pratica em
equoterapia. Além de atribuirem um valor a esse comportamento social e a crenca da

autoeficacia dos praticantes, em uma escala de 1 a 5, sendo considerado 1 para 0 menor valor
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e 5 para o valor maximo. Tanto profissionais quanto cuidadores responderam a essa

entrevista.

1.3 Analise dos dados

A anédlise dos dados ocorreu pelo método de anélise de conteido, definida por Bardin
(2010) como sendo um processo de analise de dados de pesquisa dividido basicamente em
quatro fases, delimitadas por: organizacdo da andlise, codificacdo, categorizacdo, tratamento
dos resultados e interpretacdo dos resultados.

O processo de organizacdo da analise compreende a leitura inicial do material e na
escolha da definicdo do que sera estudado. A codificacdo consiste no recorte do material
coletado em unidades de analise, que serdo agrupadas pelo mesmo sentido. A categorizagédo
delimita e divide o que fara parte do material a ser estudado, permitindo sintetizar e destacar
os elementos providos desse processo de analise através da classificacdo e agregacdo. Por fim,
0 tratamento dos resultados e interpretacdo dos mesmos, para que 0 pesquisador possa
discorrer e construir a escrita da pesquisa por meio do material coletado (BARDIN, 2010).

Os dados da Escala de Autoeficicia foram analisados quantitativamente, de forma
descritiva. Buscou-se relacionar o nivel de autoeficacia de responséveis das criancas, com o
questionario semiestruturado respondido pelos mesmos e pela equipe, procurando relacionar o

nivel de autoeficécia dos cuidadores e o desenvolvimento psicossocial das criancas.

1.4 Procedimentos e consideracdes éticas

A pesquisa estd de acordo com as diretrizes previstas na Resolucdo n° 466, de 12 de
dezembro de 2012, e a Resolu¢do n° 510, de 7 de abril de 2016. Ambas determinam acerca
dos cuidados na realizagdo de pesquisas envolvendo seres humanos, seu respeito e protecéo,
além de tratar sobre o sigilo e direito a informacao por parte do participante (BRASIL, 2012;
BRASIL, 2016).

Ap6s a aprovacido do Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos, sob CAEE ¢
95534218.3.0000.5306 e 0 numero de parecer 2.873.757, a pesquisadora entrou em contato
com o local em que a pesquisa seria realizada. No convite e apresentacdo inicial ao
participante e ao local foi explicado sobre o modo de funcionamento, o objetivo e

metodologia do estudo, bem como dos possiveis riscos e beneficios de sua participagéo, entre
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outros apontamentos descritos no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Além de ter
sido explicitado o fato de que as informagfes coletadas s6 serdo utilizadas para uso da
pesquisa e que, em hipdtese alguma, serdo reveladas as identidades dos participantes.

A coleta de dados foi realizada em uma associacdo de equoterapia, em uma cidade do
interior do Rio Grande do Sul. Aos cuidadores foi aplicada a Escala de Autoeficicia Geral e a
entrevista semiestruturada, e para o0s profissionais foi aplicada apenas a entrevista
semiestruturada. A entrevista semiestruturada possuia questdes sobre a percepcdo da
expressao de crenca de autoeficacia e capacidade de socializar dos praticantes. Além de
questdes com fins de atribuicdo de escore com a pontuacdo de 1 a 5 acerca desses temas,
sendo 1 a pontuacdo de menor valor, e 5 a pontuacao de maior valor.

Cada cuidador respondeu acerca de sua/seu filha/filho e cada praticante foi avaliado por
apenas um dos profissionais que o atendem no servigco. Apos feito isso, as entrevistas foram
transcritas e feita a analise de conteudo do material. Para fins de identificacdo no recorte das
falas sera utilizada a nomenclatura ‘P1°, ‘P2’, etc para designar os cuidadores e ‘E1°, "E2’, etc

para os profissionais de equoterapia.

2 RESULTADOS E DISCUSSOES

2.1 Descri¢é@o da amostra

A Escala de Autoeficacia Geral (EAG) respondida pelos cuidadores teve uma média de
81,67 pontos (DP=4,41). Pode-se pensar que o fato de apenas um homem ter participado
dessa amostra denota que sua presenca ndo teve grande influéncia no valor da média geral dos
cuidadores. Considerando-se apenas as mulheres da amostra o valor foi para 81,20 (DP=4,76).
Essa pontuacdo média foi superior a encontrada por Pacico Ferraz e Hutz (2014), a da
literatura cuja norma estabelecida para mulheres € de 72,2 (DP=11,1). Para homens, a média é
de 75,9 (DP=9,6). Com isso, é possivel afirmar que os cuidadores que participaram deste
estudo apresentam uma crenca de autoeficcia superior a média do estudo. Essa afirmacéao é
visivel quando participaram da entrevista semiestruturada, em que suas respostas
consideravam um escore elevado para suas/seus filhas/filhos.

Quando perguntados sobre o nivel de autonomia que atribuiam a suas/seus filhas/filhos,
os valores variaram seu escore de 2 a 5. E para a pergunta sobre o nivel de autoeficacia de

sua/seu filha/filho, as respostas obtidas variaram sua pontuacdo de 3 a 5. Pode-se pensar que

Revista Psicologia em Foco, Frederico Westphalen, v. 13, n. 18, p. 110-123, jun. 2021.



116

esses cuidadores de criangcas com deficiéncia, por possuirem um alto nivel de autoeficécia,
consideram que essas criancas possuem ou desenvolveram uma boa independéncia para seu
quadro clinico. Em contrapartida, as respostas obtidas pelas profissionais na questdo sobre a
atribuicdo ao nivel de autonomia, o0 escore variou entre 1 e 4.

A expressdo da crenca de autoeficdcia dos praticantes, avaliada pelas profissionais,
variou de um escore de 1 até 4. Vale ressaltar que as atribuigcdes de escores com valor 1 foram
conferidas a uma praticante cujo diagnostico faz com que ela seja totalmente dependente de
seus cuidadores para realizar suas atividades. Com isso, a profissional que respondeu acerca
dessa praticante afirma que existe uma dificuldade de compreender a paciente devido ao fato
dela néo falar, e de possuir poucos movimentos corporais.

Entretanto, seu cuidador atribuiu a ela o escore de 5 na expressdo de crenca de
autoeficacia, e a 4 no nivel de autonomia atual. O que demonstra uma percepc¢do bastante
positiva em relacdo a filha, como podemos observar em sua fala: “E nitido de verificar o
potencial que ela demonstra mesmo com todas as adversidades.”(P4)

Com isso nota-se que apesar do diagnostico da praticante, ha uma crenca de que uma
melhora virda com o tempo. Essa esperanca pode apontar uma relacdo com a crenca de
autoeficacia desse cuidador, em que ele acredita no potencial de sua filha em conjunto aos
avancos adquiridos por meio das terapias que ela realiza.

Na entrevista com as profissionais, havia ainda a pergunta sobre a capacidade de
socializar dos praticantes. Para essa questdo foi atribuido os valores entre 2 e 4, sendo
considerado um escore mediano. Demonstrando que a percep¢do que as profissionais tém
desses praticantes é a de que eles possuem uma boa capacidade de relacionar-se com o0 mundo
que os cercam. Como exemplificado nas falas: “ Maior interacdo com o0s terapeutas
e profissionais.” (E1); “Sempre interage com quem conversa com ela ou até com o animal.”
(E6).

Feita a descricdo da amostra, a seguir serd apresentado acerca da transcricdo das
entrevistas em que foram delimitadas as unidades de analise e extraidas quatro categorias:
‘expressdo dos sentimentos’, ‘desenvolvimento fisico’, ‘melhor interacdo social’ e ‘outros’,

bem como uma breve explicacdo sobre cada uma delas.

2.2 Expresséo de sentimentos

Revista Psicologia em Foco, Frederico Westphalen, v. 13, n. 18, p. 110-123, jun. 2021.



117

Esta categoria englobou afirmacfes sobre a capacidade que os praticantes tém de
conseguir demonstrar e de fazer entender o que estdo sentindo. Para essa categoria foram

encontradas 13 unidades de analise e podem ser ilustrados nas falas dos cuidadores:

Ela auxilia nas atividades com mais &nimo e perseveranca. Quando brinca no
cavalinho de borracha que ela tem, quando cansa para um pouco, descansa para
depois continuar. Ela ter persistido mais nas atividades. (P1)

Ele tem sentido mais confianca e se esforcado mais para fazer as atividades. Esta
mais determinado. Tem conseguido concentrar-se mais nas atividades, sua cognicao
esta melhor também. (P2)

Bem como nas respostas dos profissionais: Ela apresenta iniciativa e vontade de
realizar o que lhe € pedido. (E1); Ha a demonstracdo do sentimento de alegria quando
percebe que consegue realizar as coisas. (E2)

No cavalo sdo projetadas as dificuldades e avangos do praticante, além de servir para a
estimulacdo de novas experimentacdes e a expressao de seus sentimentos e percepcdes. Por
meio do cavalo a crianca pode aprender a dominar sentimentos, como 0 medo, através do
montar em um animal de porte avantajado, observando de um ponto de vista mais alto que o
habitual e ter a autonomia de conduzir este animal. Com isso sdo despertados sentimentos de
independéncia e capacidade, importantes para a obtencdo da autoconfianca (SPINK, 1993
apud MARCELINO; MELO, 2006 p. 282).

As consequéncias e reforcamentos acerca das expressdes das crengas e expectativas
influenciam de maneira a retroalimentarem esse comportamento. E através da representacio
verbal e visual que se baseara a construcéo de crengas e comportamentos futuros (PEREIRA;
ALMEIDA, 2004). Sendo assim, 0 modo como esses pais/cuidadores respondem a suas/seus
filhas/filhos ird influenciar na formacdo do repertério comportamental dessas criancas. A
percepcdo acerca da visdo positiva e otimista que seus pais/cuidadores atribuem auxilia no
desenvolvimento da crenca de autoeficicia dessas criancas e na maior expressdo de seus
sentimentos.

Para a crianca, sua percepcdo da autoestima - julgamento que cada pessoa faz de si
mesma - ndo parte de competéncias condizentes com a realidade, pois suas capacidades
cognitivas e sociais ndo sdo capazes de estabelecer uma comparacdo correta. Neste momento
elas aceitam e internalizam a avaliacdo que os adultos atribuem a ela, pois dependem dela
para sua construcdo de identidade. Quando sua autoestima é mais elevada, a criancga esta mais
motivada a realizar atividades (HARTER, 1990 apud PAPALIA; FELDMAN, 2013 p. 285).
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Sendo assim, podemos perceber que ha, pelos praticantes, a manifestacdo do desejo de
participar das atividades e de se relacionar com as pessoas, que provavelmente é influenciada
tanto por seus cuidadores como pelos profissionais. Com isso, ha uma maior capacidade de
realizacdo das tarefas do cotidiano e uma expressdo de gratificagdo quando conseguido
realizar, como retribuicdo ao incentivo recebido, sendo isso um indicativo da crenga de

autoeficécia desses praticantes.

2.3 Desenvolvimento fisico

Na categoria ‘desenvolvimento fisico’ foram elencadas falas referentes a busca pelo
desenvolvimento motor, ajustes posturais e questdes referentes ao corpo. Para essa tematica
foram encontradas oito unidades de analise, como as verificadas nas falas das participantes a
seguir: “Viemos em busca de uma estimulacdo motora para ela.” (P1); “Para um melhor
desenvolvimento motor e fortalecimento muscular devido a leséo cerebral.” (P2)

Essa melhora na parte fisica esperada como resultado da equoterapia vem sendo
observada. Por exemplo: “Na questdo do equilibrio, esta conseguindo se locomover para
chegar nos objetivos dela e conseguir brincar. Consegue manter o ‘tronquinho’ dela mais
ereto, que antes ela ndo conseguia.” (P6)

Conforme as falas apresentadas nota-se que, com o andamento da pratica em
equoterapia, foi possivel alcancar alguns resultados almejados pelos cuidadores. Resultados
esses que também sO seriam possiveis pelo fato desses cuidadores possuirem um nivel de
autoeficacia elevado e acreditarem na capacidade de sua/seu filha/filho desenvolver-se e
adquirir ganhos mesmo que de forma gradual e, muitas vezes, lenta.

Dentre as praticantes, quatro delas apresentam encefalopatia crénica ndo progressiva,
também chamada disfuncdo neuromotora ou paralisia cerebral. Conforme Medeiros (2008),
quando ha& como etiologia qualquer irregularidade que comprometa o sistema nervoso central
- no periodo peri, pré ou pos-natal - diversas sindromes podem fazer parte dessa classificacao.
Criancas que apresentam disfuncdo neuromotora costumam ter dificuldades frequentes em
relagdo a seu controle postural, muscular e no desenvolvimento de suas atividades e
interagcBes com o mundo que as rodeia.

Diversos recursos vém sendo desenvolvidos para a reabilitagdo do sujeito,
proporcionando uma melhor qualidade de vida e mostram-se importantes aliados ao seu

desenvolvimento cognitivo, psiquico e fisico. Dentre essas atividades terapéuticas esta a
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equoterapia que tem sido indicada por neurologistas, visando a melhora do quadro de pessoas
acometidos por diversos transtornos.

As crencas de autoeficacia relacionadas a adesdo terapéutica sdo referentes a crenca
acerca do alcance dos resultados almejados e sobre a capacidade na execucdo de um
comportamento. (HORNE; WEINMAN, 1996 apud PEREIRA; ALMEIDA, 2004). Assim, 0
nivel de autoeficacia dos pais/cuidadores influi na confianca de melhoras advindas das
terapias em que inserem suas/seus filhas/filhos, como a equoterapia, estando diretamente
ligada a adesdo nessas modalidades terapéuticas, e na visao do desenvolvimento ao longo das

préticas.

2.4 Melhor interacdo social

Insere-se nessa categoria falas referentes a percepcdo de alteragdes em relacdo a
socializacdo do praticante apds o inicio da pratica em equoterapia., bem como a demonstracdo
de sua interacdo com o mundo e as pessoas ao seu redor. Pode-se entdo ser extraidas 9
unidades de anélise para essa categoria, estando contidas nas seguintes falas: “Ele esta mais
receptivo, atencioso e carinhoso com as pessoas agora.” (P3); “Ela abra¢a mais as pessoas,
0s animais e os bichinhos de pellcia. Brinca com outras criangas, que antes era uma coisa
que ela nado fazia.” (P6). E nas falas dos profissionais: “Ele estd muito mais comunicativo.”
(E3); “O praticante estd se relacionando de forma mais afetuosa com o cavalo e
profissionais.” (E5)

De acordo com Medeiros e Dias (2003) é atraves da motivacdo proporcionada pela
equoterapia que o praticante adquire beneficios psicossociais. Por meio do prazer em realizar
a terapia a crianga tem sua atencdo e concentracdo no que esta realizando; ao participar e
interagir mais através dos progressos adquiridos ao longo das sessdes, sua inseguranca €
diminuida. Como consequéncia da consciéncia de suas potencialidades, o praticante vai
construindo sua autoestima e autocontrole, demonstrando independéncia e iniciativa, que
influenciardo em sua interacédo social.

Através do contato com esse grupo que inclui o animal, tratador e terapeutas, ocorre
uma melhora das relagdes interpessoais do praticante. A relagdo com o cavalo propicia uma
nova forma de relagdo com o mundo, e essa relacdo € um dos pilares da adeséo do praticante

ao tratamento. Por meio de experiéncias agradaveis ha a obtencdo de imagens sociais e
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pessoais positivas, possibilitando reestabelecer relagdes, refazer vinculos e possibilitando a
valorizacgéo de si e do outro (WALTER, 2013).

Desde os primeiros contatos com o cavalo (aproximacdo, escovacdo, alimentacao,
encilha) ha o desenvolvimento de novas formas de interacdo social. Em atividades grupais ou
individuais o praticante vai aprendendo a respeitar e cuidar do outro e, cooperando com 0
animal e com a equipe, compreende a necessidade de se trabalhar em conjunto (ANDE-
BRASIL, 2010).

Para Strochein e Rodrigues (2016) o fato de pais levarem e acompanharem seus filhos
na equoterapia, observarem um pouco acerca do que acontece durante as sessoOes
(cumprimento e despedida do cavalo, alimentacdo, escovagdo, momento de encilhar, montar e
apear) e constatarem 0s progressos ocorridos no decorrer dos atendimentos pode contribuir
em um maior incentivo e adesdo ao tratamento.

A partir dos quatro anos, grande parte dos valores e comportamentos que s&o
aprendidos pela crianga baseia-se na modelagem. Ela vai observando o comportamento de
seus pais, irmdos mais velhos ou pessoas importantes e vai absorvendo, assimilando e
adaptando seu comportamento a partir disso (BRAZELTON; SPARROW, 2003).

Sabendo que o repertdrio comportamental dos cuidadores é aprendido socialmente por
seus filhos, pressupde-se que pais mais autoeficazes, por possuirem uma maior crengca nas
suas capacidades e na de seus filhos, transmitirdo essa confianca a eles. Esses filhos,
percebendo a autoconfianca de seus cuidadores e a que lhe é depositada, refletirdo ela na
construcdo de sua prépria identidade, na sua crenca de autoeficdcia, e nas relacGes
interpessoais. Além de influir na motivacdo para ir as terapias e no empenho na realizagdo de

tarefas.

2.5 Outros

Nesta categoria estdo as falas que ndo se encaixam nas categorias anteriores, mas que
tiveram relevancia nas falas dos entrevistados. Como perspectiva no futuro, alternativas
terapéuticas ou melhoras que puderam ser observadas a partir de outras influéncias. Foram
extraidas 4 unidades de andlise. Por exemplo: “Acredito que a cada dia que passa, ela
melhorara ainda mais”. (P4)

Nessa fala é possivel identificar a esperanca desse cuidador sobre a vida dessa

praticante. Sendo isso um reflexo da crenca de autoeficicia desse cuidador, devido ao fato de
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acreditar em uma melhora nas potencialidades e na qualidade de vida dela. J& na fala a seguir
a afirmacéo é que devido a sindrome da praticante, seus avangos sdo percebidos conforme ha
a reducdo dos sintomas: “Principalmente a medida que as Crises convulsivas diminuem”.
(P4)

Com isso, esta categoria abrangeu diversos aspectos da vida desses cuidadores, sendo

Importantes para terem um maior conhecimento acerca deles e dos praticantes.

CONSIDERACOES FINAIS

A terapia mediada pelo cavalo € um campo diferente dos tradicionais em que a
psicologia se encontra inserida. O fato de basear-se em principios multidisciplinares e por
considerar o praticante em sua globalidade faz com que a equoterapia seja uma abordagem
completa de atuacdo no campo da salde, tanto de prevencdo e promocgdo de satde como no
ambito reabilitacional. Dessa forma, linca-se com a visdo totalizadora do cuidado através do
reconhecimento e atuacdo de forma biopsicossocial com a pessoa que faz uso desse tipo de
Servico.

Durante a preparagdo para 0 nascimento de uma crianga, 0S pais deparam-se com
diversas questdes, dentre elas a certeza de que havera muitas dividas acerca dessa nova vida.
Apo6s 0 nascimento os pais tém de lidar com a realidade apresentada a eles, que ndo sera
totalmente conforme seu imaginario. Algumas vezes suas expectativas serao supridas, outras
vezes irdo frustrar-se com elas e consigo mesmo e, em alguns momentos irdo ter a surpresa
positiva de que sdo capazes de muitas conquistas.

Quando esses cuidadores se deparam com um filho que possui uma deficiéncia, a crenca
nas capacidades daquela crianca e de si proprios acaba sendo uma condi¢do necessaria para
lidar com essa atribuicdo e suas consequéncias. Visando gue, mesmo com os fatores adversos,
eles serdo enfrentados, e a crenca positiva influenciard na atribuicdo de seu sucesso.
Conforme verificado e demonstrado nesta pesquisa, 0s cuidadores da amostra apontam uma
confianca no potencial de suas/seus filhas/filhos. J& os profissionais tendem a observar com
um olhar mais concreto e ndo téo fantasioso.

Os objetivos do estudo foram alcancados mediante a verificagdo do nivel de
autoeficacia dos cuidadores, bem como qual a percepcdo que esses cuidadores possuem sobre
o desenvolvimento de suas/seus filhas/filhos, como também a visdo dos profissionais que 0s

atendem no servigo de equoterapia. Essa pesquisa teve como desfecho uma capacidade de
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autoeficécia dos cuidadores acima da média atribuida pelos valores da Escala de Autoeficacia
Geral, os quais nas falas das entrevistas apontavam visdes positivas acerca dessas criangas.
Isso pode demonstrar que, para tais cuidadores, o desenvolvimento da crenca de
autoeficacia é importante para que possam proporcionar para suas/seus filhas/filhos um
repertério de pensamentos e atitudes importantes para seu desenvolvimento e inser¢do no
mundo de forma positiva e adaptativa, trazendo assim formas de lidar com a deficiéncia,
como a busca pela equoterapia enquanto atividade terapéutica junto com a crenca em seus

resultados na vida desses praticantes.

THE BELIEF OF THE SELF-EFFICACY OF THE CAREGIVERS AND
THEIR RELATION WITH THE SOCIAL DEVELOPMENT OF EQUINE THERAPY
PRACTITIONERS

ABSTRACT: Equine therapy is not so popular in Brazil despite being a therapeutic modality
that is part of the biopsychosocial development of people with disabilities. The term self-
efficacy is the belief in our ability to perform tasks and it is linked to the judgment of our
capabilities. This study aimed to investigate whether the level of self-efficacy of caregivers
influences qualitatively the psychosocial development of equine therapy practitioners in a city
in the interior of the state of Rio Grande do Sul, Brazil. Six caregivers of children with
disabilities and three equiotherapists participated, with Self-efficacy Scale General and a
semi-structured interview on the psychosocial development of practitioners. The data
collection took place at the site of equine therapy and was analyzed qualitatively and
quantitatively. The results showed that these caregivers have an above-average self-efficacy
index and that, qualitatively, they perceive improvement in the social development of their
children, believing in their abilities despite their deficiency.

Keywords: Horse-assisted therapy. Self-efficacy. Psychosocial development.
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