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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condigdo do neurodesenvolvimento
caracterizada por dificuldades na comunicagao, interagdo social e comportamentos
repetitivos. Embora os déficits motores ndo sejam critérios diagndsticos centrais, sao
comuns e influenciam a funcionalidade e a qualidade de vida das criangcas com TEA.
Este estudo teve como objetivo analisar, por meio de uma revisao integrativa, as
contribui¢cdes da fisioterapia para o desenvolvimento motor de criangas com TEA. A
busca foi realizada nas bases PubMed, SciELO, BVS e PEDro, resultando em trés
estudos selecionados. As intervencdes analisadas incluiram o método Therasuit, o
programa SPARK e o uso de exergames. O método Therasuit demonstrou avangos na
fungcdo motora grossa, equilibrio e marcha; o programa SPARK, baseado em atividades
ludicas, promoveu melhoras na marcha e estabilidade do tornozelo; e os exergames
favoreceram o desempenho motor e a coordenacdo. Todas as intervengdes
mostraram-se seguras, eficazes e motivadoras. Conclui-se que a fisioterapia
desempenha papel essencial na promogao do desenvolvimento motor e da autonomia
funcional de criangas com TEA, destacando a importancia de abordagens precoces,
estruturadas e interativas.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista; Modalidades de Fisioterapia;
Transtornos das Habilidades Motoras.

ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental condition characterized by
difficulties in communication, social interaction, and repetitive behaviors. Although motor
deficits are not core diagnostic criteria, they are frequent and significantly impact
functionality and quality of life in children with ASD. This integrative review aimed to
analyze the contributions of physical therapy to motor development in children with ASD.
The search was conducted in PubMed, SciELO, BVS, and PEDro databases, resulting
in three studies. The interventions analyzed included the Therasuit method, the SPARK
program, and exergame-based training. The Therasuit method improved gross motor
function, balance, and gait; the SPARK program, based on playful multimodal exercises,
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enhanced gait performance and ankle stability; and exergames promoted improvements
in motor skills and coordination. All interventions proved to be safe, effective, and
engaging. It is concluded that physical therapy plays a fundamental role in promoting
motor development and functional autonomy in children with ASD, reinforcing the
importance of early, structured, and interactive therapeutic approaches.

Keywords: Autism Spectrum Disorder; Physical Therapy Modalities; Motor Skills
Disorders.

INTRODUGAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) ou Autismo apresenta-se como uma
sindrome complexa, caracterizada por uma série de condi¢gdes e sintomas (Masini et
al., 2020), que alteram fungbées do neurodesenvolvimento do individuo, interferindo na
capacidade de comunicagao, linguagem, interacdo social e comportamento (Brasil,
2022). Podem afetar a conectividade cerebral, gerando efeitos na reciprocidade
socioemocional, uso inadequado de comportamentos comunicativos ndo verbais e
dificuldades para estabelecer, manter e compreender relacdes interpessoais adequadas
a faixa etaria. Além disso, sdo comuns padroes de comportamento, interesses e
atividades restritos e repetitivos (Masini et al., 2020).

Segundo o Centro Diagnostico de Controle e Prevengédo (CDC) em 2020 nos
Estados Unidos, estimava-se que 1 a cada 36 criangas com idade aproximada de 8
anos possuia TEA e dentre estas, ha uma diferenga significativa de género, sendo 4
casos de género masculino para 1 caso de género feminino (Maenner et al., 2023).
Ainda nos Estados Unidos, um estudo da Simons Foundation Powering Autism
Research for Knowledge (SPARK) revelou que, embora 88,3% das criangas com TEA
apresentem risco de dificuldades motoras, apenas 32% realizam tratamento
fisioterapéutico, indicando necessidades nao atendidas que podem impactar
negativamente o desenvolvimento funcional, social e fisico desses individuos (Bhat,
2024).

Ha diferenciagao dos niveis de gravidade do TEA com base no grau de suporte
(Masini et al., 2020), utiliza-se um sistema para diferenciar individuos ao longo do
espectro (Rosen, Lord e Volkmar, 2021), classificado em: nivel | - na auséncia de apoio,

ha prejuizo social notavel, dificuldades para iniciar interagbes, por vezes parecem



apresentar um interesse reduzido por estas, ha tentativas malsucedidas no contato
social, além da dificuldade de organizacao, planejamento e certa inflexibilidade de
comportamentos; nivel Il - exige apoio substancial havendo prejuizos sociais aparentes,
limitagbes para iniciar e manter interagdes, inflexibilidade de comportamento e
dificuldade para lidar com mudancgas; nivel lll - exige muito apoio substancial, havendo
déficits graves nas habilidades de comunicagdo social, inflexibilidade de
comportamento e extrema dificuldade com mudangas (Fernandes; Tomazelli e
Girianelli, 2020).

As dificuldades motoras em criancas TEA influenciam diretamente na qualidade
de vida e no desenvolvimento global. E comum que estas criancas apresentem atrasos
no desenvolvimento motor, alteragées no ténus muscular, prejuizos no equilibrio e na
coordenacao, além de limitagdes na aprendizagem e no planejamento de movimentos.
(Baptista et al, 2023)

Diante desse cenario, o fisioterapeuta desempenha o papel de promover
desenvolvimento da motricidade e consciéncia corporal, trabalhando aspectos como a
percepgao do proprio corpo, a relagao corpo-objeto e o uso de representagdes graficas,
com o objetivo de favorecer a integragdo entre corpo e mente e ampliar as
possibilidades de interacdo e autonomia (Cunha, Ibiapina e Canto, 2022). Neste
contexto, o estudo se faz importante, pois tem o intuito de descrever abordagens

fisioterapéuticas utilizadas no TEA.

2 MATERIAL E METODOS

O presente  estudo caracteriza-se como uma revisdo bibliografica com
abordagem integrativa, que integra e sintetiza achados de multiplos estudos sobre um
mesmo tema, com o intuito de produzir conhecimento mais amplo e passivel de
aplicagao pratica. O objetivo foi relatar intervencgdes fisioterapéuticas no desempenho
motor de criangas e adolescentes com Transtorno do Espectro Autista (TEA).

A coleta de dados foi realizada por meio de buscas nas seguintes bases de
dados cientificas: PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) e Physiotherapy Evidence Database (PEDro). Utilizaram-se os



descritores padronizados pelo DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude), sendo eles:
Autism Spectrum Disorder, Physical Therapy Modalities e Motor Skills Disorders. Os
termos foram combinados por meio do operador booleano AND, com o intuito de refinar
os resultados e garantir a relevancia tematica. Além disso, foram utilizados os termos
transtorno do espectro autista e fisioterapia, autismo e fisioterapia, autismo e
habilidades motoras, modalidades de fisioterapia e habilidades motoras, Autism and
Physical Therapy e autismo isoladamente.

Os critérios de inclusao foram estudos publicados entre os anos de 2015 e 2025,
série de casos e ensaio clinico randomizado, populacdo composta por criancas e
adolescentes com diagnostico de TEA, intervencgdes fisioterapéuticas voltadas ao
desempenho motor e disponibilidade de texto completo nos idiomas portugués, inglés
ou espanhol e nivel de evidéncia acima de 7 na plataforma PEDro. Os critérios de
exclusao foram estudos do tipo revisdo sistematica, revisdo bibliografica, trabalhos de
conclusao de curso, monografias, estudos de caso, livros, comentarios, resenhas,
projeto/estudo piloto, protocolo de estudo, entrevista e estudo quase experimental,
intervengdes nao relacionadas a fisioterapia (ex.: educagéo fisica, terapia ocupacional,
coaching, medicina), estudos que abordem outras sindromes, patologias ou faixas
etarias (adultos e idosos), intervengdes aplicadas por familiares ou que ndo envolvam
habilidades motoras e artigos pagos.

Inicialmente, foram identificados 352 artigos nas bases consultadas. Apods
aplicacado dos filtros e critérios de elegibilidade, foram selecionados 3 estudos que
atenderam integralmente aos objetivos da pesquisa. Apds a triagem, os materiais foram
analisados quanto ao conteudo e estrutura metodoldgica. A selecao foi realizada por
meio da leitura dos titulos, verificacdo do tipo de estudo, analise dos resumos e leitura

do texto completo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A presente revisdo identificou 352 artigos nas bases de dados BVS, SciELO,
PubMed e PEDro, utilizando descritores padronizados pelo DeCS e filtros especificos.

Apos aplicagao dos critérios de inclusdo e exclusao, foram selecionados 3 estudos que



abordam intervencdes fisioterapéuticas voltadas ao desempenho motor de criangas e

adolescentes com Transtorno do Espectro Autista (TEA), descritos na tabela 1.

Tabela 1: Estudos que tratam sobre intervengdes aplicadas a criangas com TEA para habilidades motoras

Autor/ Ano Titulo Método Principais Resultados
BAPTISTA, | Positive Série de casos realizada em Manaus-AM | O protocolo Therasuit proporcionou
Pedro impact of the | cOM nove criangas do sexo masculino | melhorias significativas na funcéo
P diagnosticadas com TEA. A intervencdo | motora grossa de criangas com TEA,
Porto Therasuit utilizou o método Therasuit, aplicado ao | conforme a escala GMFM-88. Houve
longo de quatro semanas, com 20 | avangos nas habilidades de sentar,
Alegre et | method on ~ e . o oo ~
sessdes de fisioterapia. As avaliagdes, | equilibrio, rotagdo de tronco e postura
al. 2023. gross motor | conduzidas por um avaliador cego, | em pé, além de progressos em
. utilizaram a escala GMFM-88 para | transferéncias posturais e alcance de
function of ~ . ; "
mensurar a fungdo motora grossa em | movimentos. As maiores dificuldades
children with | cinco dimensdes: deitado e rolando, | permaneceram nas dimensdes
. sentado, engatinhar/ajoelhar, em pé e | relacionadas a ortostase e movimentos
autism . . ! A M
caminhar/correr/pular. Cada item foi | dindmicos. Os resultados indicam que o
spectrum pontuado de 0 a 3, representando o nivel | Therasuit € um método eficaz e
. . de execugdo do movimento. O | promissor para o tratamento de déficits
disorder: o .
tratamento envolveu exercicios de | motores em criangas com TEA.
Case series. fortalecimento, equilibrio, alongamento e
treino de habilidades motoras, com o uso
do colete Therasuit por cerca de uma
hora por sesséo.
DEHGHAN | Effects of an | Ensaio clinico randomizado que avaliou | Os participantes apresentaram adesao
8-week os efeitos do método SPARK, um | total ao tratamento, sem registros de
I, Mahrokh : - . . ~ . i
multimodal programa de exercicios multimodais | lesbes. O grupo de intervengdo mostrou
et al. 2023. | exercise aplicado por 8 semanas em criangas. O | melhora na marcha, com redugdo da
program  on | grupo experimental realizou sessdes | forca de impacto do calcanhar, da taxa
ground com aquecimento, atividades motoras e | de carregamento e da pressdo na
reaction aerébicas (como dancga, corrida e pular | regido medial do pé, enquanto o grupo
forces and | corda) e alongamentos dindmicos, | controle n&o apresentou mudangas
plantar enquanto o grupo controle fez apenas | significativas. As andlises confirmaram
pressure caminhadas e brincadeiras livres. A | diferengas estatisticamente relevantes
during walking | amostra incluiu criangas sem alteragdes | entre 0s momentos pré e
in boys with | neuromotoras ou ortopédicas. O estudo | pds-intervengdo, indicando efeitos
autism contou com randomizagéo, cegamento e | positivos do programa SPARK sobre o
spectrum acompanhamento fisioterapéutico, | padrdo de marcha das criancgas.
disorder. avaliando a marcha e a pressao plantar
antes e apos a intervencgao.
GROLA, Effects of a | Estudo clinico randomizado que avaliou | Os resultados demonstraram melhora
Nata hvsical o desenvolvimento motor grosso de | expressiva no Quociente Motor Grosso
phy criangas com TEA por meio do uso de | (GMQ), com avangos nas habilidades
Rafael, exercise exergames. Participaram nove meninos, | locomotoras e de controle de objetos.
. entre 7 e 10 anos, pré-puberes e aptos | Criangas com menor comprometimento
CERQUEI program using .
para os testes motores. O protocolo foi | comportamental, segundo a Escala
RA, exergames on | realizado exercicio fisico + jogo digital. | CARS, apresentaram melhor
. utilizando o Xbox 360 com sensor Kinect | desempenho, além de maior
Henrique gross  motor . L . . .
e o jogo Adventure, que exigia ampla | engajamento e receptividade aos jogos.
Santa development movimentagdo corporal. As avaliagdes, | Observou-se que o nivel de letramento
Capita in children aplicadas no inicio e ao final do estudo, | e o grau de comprometimento também
P o utilizaram a Escala CARS e o Teste | influenciaram o desempenho motor.
CUSTODI with  autism | TGMD-2. Todas as sessbes foram | Apesar das limitagbes e da

conduzidas por um fisioterapeuta

necessidade de estudos adicionais,




O, Rodrigo | spectrum especializado, com adaptagbes | conclui-se que os exergames sdo uma
José, 2025. | disorder. ingiividuais conforme 0 progresso Qas estrgtégia terapéutica e:ficaz e
criangas, que mantiveram suas terapias | motivadora, com  potencial para
regulares e nado praticaram exergames | estimular o desenvolvimento motor e
fora do estudo. funcional de criangcas com TEA,
especialmente naquelas com
comprometimento mais leve..

Fonte: Os autores, 2025.

O estudo de Baptista et al. (2023) descreve uma série de casos que utilizou o
método Therasuit como intervencdo. Esse protocolo combina uma o6rtese dindmica
infantil com faixas elasticas acopladas a uma gaiola, ajustadas estrategicamente para
otimizar a postura e o alinhamento articular, associadas a sessdes de cinesioterapia. O
método € amplamente aplicado no tratamento de criangas com Paralisia Cerebral (PC),
promovendo alinhamento postural e contribuindo para o fortalecimento e/ou
alongamento muscular, com impacto positivo sobre postura, equilibrio, coordenacgao,
funcdo motora grossa, funcdo manual e marcha (Almeida et al., 2017).

Criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) frequentemente
apresentam comprometimentos motores, como alteracbes de equilibrio, padrdo de
marcha e coordenacgdo (Kaur, Srinivasan e Bhat, 2018). O desenvolvimento infantil
depende da integracdo entre diferentes areas funcionais, e a atividade fisica
desempenha papel essencial nesse processo, fortalecendo as bases para outros
dominios do desenvolvimento (Takagi et al., 2022). Embora atrasos motores ndo fagam
parte dos critérios diagnosticos centrais do TEA, ha consenso crescente de que tais
dificuldades sdo manifestacbes relevantes e requerem intervencédo precoce (Norden,
Ismail e Nor, 2021). Nesse contexto, o método Therasuit mostra-se promissor para
criangcas com TEA (Baptista et al., 2023). O que reforga a necessidade de mais estudos
sobre o0 seu uso em pacientes com TEA.

A intervengao demandou participacao ativa da crianga, com uso de estimulos
verbais e visuais, ambientacdo ludica e suporte fisico quando necessario. Apds o
tratamento, observaram-se avangos em habilidades como transferéncia postural,
equilibrio, marcha e atividades em ortostase, embora habilidades mais complexas,

como o suporte unipodal prolongado e os saltos repetitivos, ainda apresentassem



dificuldades. Tais resultados reforcam o potencial do Therasuit para aprimorar o
desempenho motor em criangas com TEA (Baptista et al., 2023).

O estudo de Dehghani et al. (2023) avaliou um programa de exercicios
multimodais baseado no método SPARK (Sports, Play, and Active Recreation for Kids),
que envolve jogos e brincadeiras estruturadas para promover atividade fisica em
criangcas com autismo. O protocolo, com duragdo de oito semanas (trés sessdes
semanais de 45 minutos), mostrou-se seguro e eficaz, promovendo melhora da marcha,
reducdo da taxa de carga e redistribuicdo da pressdo plantar, favorecendo a
estabilidade do tornozelo. Resultados semelhantes foram relatados por Najafabadi et al.
(2018), que observaram ganhos significativos no equilibrio estatico e dinamico e na
coordenacgao bilateral apos 12 semanas de aplicacdo do programa.

Como alternativa tecnoldgica, Grola, Cerqueira e Custodio (2025)
investigaram o uso de exergames — videogames que associam exercicio fisico a
interacdo digital — como recurso terapéutico para criangas com TEA. Utilizando o
console Xbox 360 com sensor Kinect, o protocolo envolveu jogos que exigiam
movimentos amplos, estimulando equilibrio e coordenacado. Estudos complementares,
como o de Diniz et al. (2022), validam esses achados, evidenciando melhorias em
equilibrio e esquema corporal. Da mesma forma, Arnoni et al. (2018) observaram
efeitos positivos dos exergames em criangas com paralisia cerebral, com ganhos em
autoconceito, equilibrio e desempenho motor global.

Os estudos analisados reforcam a importancia de intervengdes motoras
especificas e estruturadas para criangas com TEA. Tanto o método Therasuit quanto o
programa SPARK e os exergames demonstraram beneficios significativos sobre
habilidades motoras fundamentais, como equilibrio, marcha, coordenacao e
transferéncia postural. Apesar de o comprometimento motor ndo ser um critério
diagndstico central, sua presenga é frequente e impacta a funcionalidade e a qualidade
de vida dessas criancgas.

Segundo Bhat (2024), observa-se baixa adeséao a terapias de ganho motor:
embora 88,3% das criangas com TEA apresentem risco de dificuldades motoras,
apenas 32% tém acesso a fisioterapia e 13% a terapia recreativa, enquanto a maioria

recebe apenas terapias padrdao, como fonoaudiologia e terapia ocupacional.



A eficacia das abordagens terapéuticas apresentadas no presente estudo
sugere que programas que combinam estimulos sensoriais, atividades ludicas e
estratégias de fortalecimento muscular podem contribuir significativamente para o
desenvolvimento motor e social destes pacientes. Assim, torna-se essencial que
profissionais da saude considerem o componente motor e o tratamento fisioterapéutico
como parte integrante do planejamento terapéutico, promovendo intervengdes precoces

e personalizadas que favoregcam o desenvolvimento global desses individuos.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo reforga a relevancia das intervengoes fisioterapéuticas motoras
no tratamento de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), evidenciando
avancos significativos em habilidades como equilibrio, marcha, coordenagéao bilateral e
transferéncia postural. Os métodos analisados, como o Therasuit e o programa SPARK,
demonstraram eficacia na promocao do desenvolvimento motor, mesmo diante das
particularidades funcionais associadas ao TEA.Entretanto, observa-se uma escassez
de estudos recentes que abordam o TEA como condigdo clinica principal, sem
associacdo com outras comorbidades. Essa limitacdo dificulta uma compreensao mais
precisa dos efeitos das intervengdes fisioterapéuticas sobre as caracteristicas motoras
especificas do espectro autista. Além disso, muitos trabalhos apresentam amostras
reduzidas e metodologias simples, o que restringe a generalizagdo dos resultados e a
comparacao entre diferentes protocolos terapéuticos.

Embora o TEA seja caracterizado predominantemente por alteracdes
sensoriais e comportamentais, observa-se também a presenca de déficits motores. Os
comprometimentos sensoriais e as dificuldades comportamentais tipicas do transtorno
tendem a impactar, de forma secundaria, o desenvolvimento das habilidades motoras,
tornando essencial a atengao a esse componente durante o processo terapéutico.

Apesar dessas limitagdes, os artigos analisados, conforme descrito na
tabela, indicam que programas estruturados, com integracdo de estimulos motores e
sensoriais, podem contribuir significativamente para o aprimoramento funcional de

criangas com TEA. Além dos meétodos tradicionais, estudos que exploram o uso de



exergames apontam resultados promissores, ao aliarem o exercicio fisico a interagao
digital, promovendo ganhos em equilibrio, coordenacéo e engajamento terapéutico por
meio de uma abordagem ludica e motivadora.

Os achados sugerem que a atividade fisica orientada e tecnologicamente
mediada pode favorecer ndao apenas o desempenho motor, mas também aspectos
neurologicos, cognitivos e sociais, reforcando seu papel como recurso terapéutico
complementar.Diante disso, destaca-se a necessidade de novos estudos com
delineamentos mais robustos, amostras ampliadas e foco especifico nas intervencgdes
fisioterapéuticas — incluindo abordagens inovadoras como o uso de exergames — a
fim de consolidar evidéncias cientificas e orientar praticas clinicas mais eficazes e

individualizadas para o desenvolvimento motor e global de criangas com TEA.
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