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Introdugdo: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condi¢do neuro
desenvolvimental marcada por déficits persistentes na comunicacéao, interagao
social e padrdes restritos de comportamento. Além desses aspectos centrais,
até 70-80% das criangas com TEA apresentam atrasos e alteracbes motoras
relevantes, incluindo hipotonia, dispraxia, dificuldades de coordenacao,
equilibrio e planejamento motor. Essas alteragdes comprometem atividades da
vida diaria, participacdo escolar e socializagédo. A fisioterapia, enquanto area
voltada a promogao da funcionalidade motora e da participagéo, surge como
intervencao essencial para minimizar déficits motores, aumentar autonomia e



potencializar inclusdo social. A lacuna entre a demanda por atendimento
especializado e a oferta, especialmente no contexto do Sistema Unico de
Saude (SUS), motiva a sintese critica das evidéncias sobre eficiéncia das
abordagens fisioterapéuticas aplicadas a criangas com TEA.

Os Objetivos deste trabalho sado: Avaliar a eficiéncia da intervencdo
fisioterapéutica no desenvolvimento motor de criangas com TEA, analisando as
abordagens terapéuticas mais utilizadas e seus resultados. Tendo como
objetivos especificos: Identificar as principais abordagens fisioterapéuticas
empregadas no desenvolvimento motor de criangas com TEA. Avaliar os efeitos
dessas intervengdes em componentes motores (coordenacdo, equilibrio,
planejamento motor) e comparar resultados motores entre diferentes técnicas
aplicadas a criangas no espectro autista.

Metodologia: Estudo de natureza qualitativa e exploratéria baseado em revisdo
bibliografica sistematica. A busca contemplou artigos, livros e dissertagdes
publicados entre 2014 e 2024 em bases reconhecidas, priorizando publicacdes
em portugués. Critérios de inclusdo: estudos que abordaram intervengdes
fisioterapéuticas direcionadas ao desenvolvimento motor de criangas com TEA;
critérios de exclusao: literatura nao revisada por pares, relatos de caso isolados
e publicag¢des fora do recorte temporal. O processo metodolégico foi composto
por trés etapas: (1) busca sistematica nas bases; (2) triagem por titulos e
resumos seguida de leitura integral dos textos selecionados; (3) analise
tematica e sintese critica, organizando evidéncias em eixos: abordagens
fisioterapéuticas, resultados motores observados e comparacdes de eficacia
entre técnicas. Limitagdes reconhecidas: possivel viés por preferéncia por
artigos em acesso aberto, predominancia de literatura em inglés em bases
internacionais e heterogeneidade metodolégica e de amostras que restringe
generalizagao.

Resultados; A reviséo identificou cinco abordagens fisioterapéuticas com maior
recorréncia e impacto no desenvolvimento motor de criangas com TEA:
Integracdo Sensorial: impacto em equilibrio, coordenacdo e planejamento
motor (praxia) por meio da modulagdo de estimulos vestibulares,
proprioceptivos e tateis. Psicomotricidade: desenvolvimento de consciéncia
corporal, coordenacéao global e regulagao afetiva por meio de atividades ludicas
que integram movimento, intelecto e afeto. Treino de Habilidades Motoras
Fundamentais (FMS): instrugdo estruturada para aquisicdo de habilidades
basicas (correr, saltar, arremessar), com ganhos em destreza e competéncia
motora funcional. Hidroterapia: melhora de ténus muscular e equilibrio estatico



pela resisténcia e propriedades hidrostaticas da agua, além de maior prazer e
adesao. Equoterapia (hipoterapia): ganhos em postura, coordenagao 6culo-
manual e equilibrio dindmico, com efeitos positivos também em autocuidado e
mobilidade funcional.

Estudos com desenho experimental, incluindo ensaios randomizados
controlados, relataram melhoras estatisticamente significativas nos dominios de
equilibrio e coordenagdo manual quando intervengdes motoras intensivas e
individualizadas foram aplicadas. Abordagens ludicas e contextualizadas
(equoterapia, psicomotricidade, hidroterapia) associaram-se com maior
engajamento e transferéncia para participagao social. Tecnologias assistivas,
como realidade virtual e jogos sérios, mostraram aumento de motivagdo e
adesao, favorecendo o treinamento de componentes complexos do movimento.

Fatores moduladores da eficacia identificados: individualizagdo do plano
terapéutico conforme perfil sensorial, frequéncia e intensidade do tratamento
(programas mais intensivos produziram ganhos mais robustos), integragédo com
familia e escola para manutengdo e generalizagdo dos resultados, e uso de
medidas padronizadas (GMFM, MABC-2, EDM) para monitoramento.

Discussao: A sintese das evidéncias confirma que déficits motores no TEA sao
frequentemente caracteristicas centrais do quadro e ndo meras comorbidades
secundarias, justificando a incorporagdo sistematica da intervencgéo
fisioterapéutica no cuidado multidisciplinar. A Integracdo Sensorial e a
Psicomotricidade consolidam-se como abordagens prevalentes devido a sua
capacidade de abordar processamento sensorial atipico e desenvolvimento da
consciéncia corporal, bases essenciais para a execu¢gao motora adaptativa. O
Treino de Habilidades Motoras Fundamentais fornece estrutura explicita
necessaria quando a aquisicido de habilidades nado ocorre de forma
espontanea, enquanto a Hidroterapia e a Equoterapia emergem como recursos
especialmente eficientes por aliarem propriedades fisicas favoraveis a
contextos motivadores que facilitam adesao. No que tange a comparagao entre
as técnicas, os resultados sugerem que abordagens ludicas, motivadoras e
contextualizadas, como a Equoterapia e a prépria Psicomotricidade, tendem a
demonstrar resultados superiores em medidas de participacao e funcionalidade
quando comparadas a técnicas mais convencionais e repetitivas. Conforme
demonstrado por Bender e Guarany (2016), a equoterapia promove ganhos
significativos em autocuidado e mobilidade, atribuidos n&o apenas ao estimulo
motor, mas a motivacgao intrinseca gerada pelo vinculo com o animal e ao
contexto dinamico da atividade. A perspectiva funcional em questao esta em



perfeita sintonia com a Classificagdo Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e Saude (CIF). Ao priorizar a "participagédo social" como um dos
seus dominios centrais, a CIF nos alerta que o sucesso de uma intervengao
deve ser medido ndo apenas pela aquisicao de habilidades motoras isoladas
em um ambiente clinico, mas pela sua tradugdo em uma maior autonomia e
engajamento da crianga em seus contextos de vida reais, como a escola, a
familia e a comunidade. A analise também aponta para a notavel eficacia da
Hidroterapia, particularmente na melhora do tbnus muscular (muitas vezes
hipotbénico) e do equilibrio estatico. O meio aquatico, como descrito por Ferreira
e Ferreira (2022), oferece um ambiente unico: seguro, prazeroso e com
propriedades fisicas que reduzem a agéo da gravidade e fornecem resisténcia
multidirecional. Isto permite a execugcdo de movimentos com maior amplitude e
menor medo de quedas, facilitando a corregdo postural e o ganho de forga. A
efetividade relatada depende fortemente de adaptacgao individual, intensidade e
continuidade das intervencdes. A transferéncia dos ganhos motores para
participagéo social e AVDs exige articulagdo entre servicos de saude, familia e
instituicdes educativas, alinhada a perspectiva da Classificacdo Internacional
de Funcionalidade (CIF). A inclusao de tecnologias interativas amplia potencial
de engajamento, mas requer avaliagdo sobre custo-efetividade e acesso.
Apesar de evidéncias promissoras, heterogeneidade metodoldgica entre
estudos (variagcdo em protocolos, amostras e medidas) limita comparagdes
diretas e meta-analises definitivas. A barreira de acesso a servigos
especializados no SUS e a distribuicdo desigual da oferta terapéutica
constituem obstaculos centrais para a implementacdo em larga escala das
praticas eficazes descritas.

Concluséo: A intervencéo fisioterapéutica é eficaz para promover melhorias no
desenvolvimento motor de criangas com TEA quando aplicada precocemente,
de forma individualizada e com intensidade adequada. Abordagens como
Integracdo Sensorial, Psicomotricidade, FMS, Hidroterapia e Equoterapia
demonstraram impacto positivo em equilibrio, coordenagdo, planejamento
motor e funcionalidade, com ganhos que se estendem a participagao social e a
qualidade de vida. A consolidacdo desses beneficios na pratica exige:
protocolos mais padronizados, avaliagdo longitudinal dos efeitos, maior
articulagao entre rede de saude e educagao, capacitacao de profissionais e
politicas publicas que garantam acesso equitativo. A incorporagéo responsavel
de tecnologias interativas pode potencializar adesdo e treinamento de
componentes motores complexos. A prioridade é transformar evidéncia em



pratica acessivel, assegurando que intervengbes comprovadas cheguem a
todas as criangas que delas necessitam.
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