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RESUMO

O transtorno do espectro autista (TEA) é uma desordem do neurodesenvolvimento que provoca prejuizos
nas areas sociocomunicativas e comportamentais. Os individuos apresentam altera¢des de movimentos
e gestos com poucas adaptacles, o que prejudica o crescimento motor, o equilibrio e a lateralidade, sendo
funcdes bdsicas para a autonomia e a aprendizagem cognitiva. Esta pesquisa tem como objetivo descrever
a importancia da fisioterapia motora para o desenvolvimento de criangas com diagndstico de TEA. Para
esta revisdo bibliografica integrativa foram usadas as bases de dados Bireme e PubMed para investigar
estudos publicados 2018-2021. O levantamento de dados foi feito no periodo de 15 de fevereiro a 26 de
setembro de 2022. A amostra final desta revisdo foi constituida por quatro revistas online e um trabalho
de conclusdo de curso, que foram selecionados pelos critérios de inclusdo e exclusdo. Ao final, apenas
cinco trabalhos foram escolhidos para a compilacdo dos resultados. Nesses estudos, observou-se que a
fisioterapia é de suma importancia no acompanhamento de criangas com TEA para levar a melhor
gualidade de vida e intera¢do na familia e na sociedade, o que beneficia positivamente o progresso motor
das criancas com TEA. Assim, pode-se concluir que a fisioterapia motora é eficaz e importante para o
tratamento de criancas com TEA, uma vez que promove melhoras em seu desenvolvimento global.
Portanto, sdo necessdrias mais pesquisas e estudos para fornecer fomento cientifico aos profissionais e
académicos da drea.
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ABSTRACT

Autism spectrum disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder that causes impairments in social-
communicative and behavioral areas. Individuals show changes in movements and gestures with few
adaptations, which impairs motor growth, balance and laterality, basic functions for autonomy and
cognitive learning. This research aims to describe the importance of motor physiotherapy for the
development of children diagnosed with ASD. For this integrative review, the Bireme and PubMed
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databases were used to investigate studies published 2018-2021. The data was collected from February
15 to September 26, 2022. The final sample of this review consisted of four online journals and one course
conclusion paper, which were selected using the inclusion and exclusion criteria. In the end, only five
papers were chosen to compile the results. In these studies, it was observed that physiotherapy is of
paramount importance in the follow-up of children with ASD to lead to a better quality of life and
interaction within the family and society, which positively benefits the motor progress of children with
ASD. Thus, it can be concluded that motor physiotherapy is effective and important for the treatment of
children with ASD, since it promotes improvements in their overall development. Therefore, more
research and studies are needed to provide scientific support to professionals and academics in the field.

Keywords: Autism; Motor physiotherapy; Autism spectrum disorder; Motor development.

1. Introdugao

A histdria oficial do autismo infantil comeca em 1943, pelo médico Leo Kanner, como um transtorno
invasivo que pode ser identificado até os trés anos de idade, baseado em déficits de desenvolvimento
durante o crescimento [1]. Um ponto importante foi em 1944, quando Asperger descreveu a doenca como
um transtorno que, além de afetar a comunicacdo, a linguagem e a interacao social, também influencia o
desenvolvimento psiconeurolégico. Além disso, relata que nao se trata de uma simples deficiéncia, mas
sim de um conjunto de varia¢gdes denominadas “espectro do autismo”, estando relacionadas a diferentes
sindromes, com caracteristicas distintas. Desde entdo, varios especialistas tém chamado esta doenca de
Sindrome de Asperger (SA) [2].

A SA é considerada pelo Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5) como um
transtorno neurobiolégico enquadrado como transtorno do espectro autista (TEA) nivel um. E
caracterizada por dificuldades de relacionamento interpessoal e comportamento “autistico”, mas com
bom nivel cognitivo, comunicac¢do e interagdo social [3].

Para alguns pesquisadores, o TEA é um transtorno do neurodesenvolvimento caracterizado por
prejuizos nas areas sociocomunicativa e comportamental, influenciando a comunicacdo de criancas
autistas em diferentes niveis. Além disso, pode estar associada a outras comorbidades, como deficiéncia
intelectual, dificuldades de coordenacao motora e atencao, hiperatividade, dislexia, dispraxia, transtornos
depressivos e ansiosos e, as vezes, problemas de sono, alimentacgao e disturbios gastrointestinais [3,4].

Individuos classificados no nivel leve de TEA necessitam de apoio espontaneo, pois apresentam
dificuldade de comunicagdo, reduzida vontade de socializar e fixagdo em seus interesses, que sao
restritos. Na classificagdo moderada, hd uma necessidade substancial de apoio, pois apresentam maior
grau de dificuldade na comunicacdo verbal e ndo verbal, assim, necessitam de ajuda para interagir e
responder ao ambiente, além de demonstrarem muita frustracdo ao alterar suas rotinas e protocolos
habituais. Aqueles com classificacdo grave necessitam de apoio intenso e substancial, pois ha um grave
déficit de comunicagao, interagdo muito limitada e rea¢do severa as mudancas [5].

As causas do autismo ndo sao conhecidas ao certo e os especialistas acreditam que se trata de um
transtorno causado por uma possivel falha no desenvolvimento dos neuronios, ainda durante o processo
de maturacdo gestacional. Por ndo poder ser diagnosticado durante a gravidez, alguns sinais aparecem na
fase neonatal, com comportamentos atipicos em uma crianga com desenvolvimento normal. Outros
comegam a se manifestar apds aproximadamente dezoito meses de vida, com aparecimento de
caracteristicas tipicas de criancas com esse transtorno [6].
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Estudos epidemiolégicos demonstraram que ha uma maior incidéncia de autismo em meninos do
gue em meninas, com uma propor¢cdo média relatada de cerca de trés a quatro meninos para cada
menina. Uma das melhores explicacGes para esse fato é que o autismo é uma condicdo genética ligada ao
cromossomo X, tornando os homens mais vulneraveis [7].

Quanto aos critérios diagndsticos, baseiam-se em questées de comunicagdo, interacdo social,
padroes repetitivos e restritivos de atividades de criancas com TEA e em nenhum momento as questoes
motoras sdo indicadas como critério de avaliacdo [8].

Os aspectos do desempenho motor dos individuos com TEA ndo sdo utilizados como critério de
diagnéstico, porém, alguns autores mencionados no estudo de Liu [9] discutem sobre a insercdo desses
padroes motores deficitarios nesses critérios, alegando que habilidades motoras comprometidas,
diagnosticadas previamente, requerem uma intervencdo precoce e, com isso, algumas dificuldades
cognitivas e sociais poderiam ser minimizadas, como afirmado por Lloyd et al. [10]. Para esses autores, as
atividades motoras finas e globais podem acarretar implicacbes e déficits para as habilidades sociais e de
comunicagao.

Para poder reverter algumas caracteristicas desta doenca é fundamental que a mesma seja
identificada antes dos sete anos, alertando que o diagndstico sé pode ser feito aos trés ou quatro anos,
idade em que a criancga ja tem maturagdo neurolégica no nivel neuropsicomotor [11].

E ainda em relagdo a esta situagdo, vale ressaltar que individuos com autismo apresentam
alteragdes motoras, essas alteracdes podem ser sutis ou muito limitantes, impactando no
desenvolvimento ao longo de todo o ciclo vital [12,13]. E preciso considerar também que pessoas autistas
podem apresentar alteracdes de postura e equilibrio, incoordenacdo motora global e fina, hipotonia,
dificuldades de controle e integracdo viso-motora. Ainda, apresentam dificuldades no sequenciamento
motor e no manejo de objetos [14-18]. Além disso, as alteracdes intrinsecas do TEA, como dificuldades
sociais e de comunicacdo e rigidez comportamental [19], pode prejudicar a aquisicdo de habilidades
motoras, o que mostra a necessidade de intervencao fisioterapéutica para auxiliar no controle da parte
motora.

Dessa forma, pode-se afirmar que a fisioterapia é de extrema importancia para promover o
crescimento de habilidades em criancas que possuem TEA. O que pode ser feito com base nas propostas
terapéuticas, podendo ser estruturadas, como programas organizados de atendimento individual ou em
grupo, orientacdao durante a pratica esportiva, orientacdo no ambiente e rotina escolar; ou nao
estruturado, por meio de jogos e atividades com familiares e amigos.

Assim, a fisioterapia torna-se um importante recurso de acompanhamento, orientacdo e
interveng¢do no TEA, uma vez que pode auxiliar na sua organizagao global, ou seja, diagnosticar altera¢des
no desenvolvimento neuropsicomotor, orientar os responsaveis, proporcionar melhor qualidade de vida,
movimento e percep¢ao adequada e evitar padrdes anormais.

Devido a esta realidade, o presente estudo tem como objetivo realizar uma revisao integrativa sobre
a importancia da fisioterapia para o desenvolvimento de criangas com diagndstico de TEA, com vistas a
fornecer suporte aos profissionais e académicos da drea.

2. Metodologia

Este estudo apresenta-se como uma revisao integrativa a respeito da importancia do tratamento
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fisioterapéutico no desenvolvimento motor de criancas com TEA. Para Fachin [20], a pesquisa bibliografica
caracteriza-se como uma importante fonte de informagdo, pois contribui para a construcdo de
conhecimentos como a atividade intelectual e o conhecimento cultural. Ocupando lugar de destaque
entre os demais, constitui um conjunto de conhecimentos provenientes das mais variadas obras, que
fornece ao leitor ferramentas para a realizacdo de pesquisas futuras.

Assim, os artigos avaliados neste trabalho foram identificados com base sob diferentes descritores:
Autismo, Fisioterapia Motora, Transtorno do Espectro Autista e Desenvolvimento Motor, por meio de
busca em bases de dados eletrénicas como a Biblioteca Regional de Medicina (Bireme) e a Biblioteca
Nacional de Medicina dos Estados Unidos (PubMed), além de sites oficiais, com o objetivo de identificar
e levantar artigos referentes a avaliacdo motora global de individuos com TEA.

Cada artigo identificado foi revisado de forma independente pelos 4 pesquisadores, de acordo com
os critérios de inclusdo, sendo artigos que tratam do tema em estudo, incluindo artigos publicados entre
2018 a 2021 em portugués e inglés, excluindo artigos repetidos ou aqueles trabalhos que, apesar tendo
sido selecionados pelo titulo, ndo tinham relagdo com o objetivo deste estudo, apds leitura do seu resumo.

Desta forma, a metodologia utilizada foi composta por duas etapas. Na primeira etapa foram
definidas as bases de dados, permanecendo as bases de dados Bireme e PubMed, além de estabelecer os
descritores e critérios que seriam utilizados para analise dos artigos. Na segunda etapa da pesquisa foram
levantados artigos relacionados ao tema em estudo (TEA e seus aspectos motores), seguido da
estruturacdo do trabalho. Em seguida, foi elaborado um fluxograma (Figura 1) com a descricdo e selecao
dos artigos que tratam da importancia do tratamento fisioterapéutico no desenvolvimento motor de
criangas com TEA.

3. Resultados

Foram encontrados nas bases de dados 14 artigos relevantes para esta pesquisa. Desse niumero,
foram excluidos 9 artigos, sendo 4 artigos excluidos pelo titulo, 3 excluidos pelo resumo e 2 excluidos pela
leitura na integra. Dos artigos restantes, 2 foram selecionados pela leitura do titulo, 1 foi escolhido pela
leitura do resumo e, por fim, outros 2 foram selecionados pela leitura do texto, assim, foram selecionados
5 artigos para o estudo (Figura 1).

Artigos potencialmente identificados (n=14)

g

Artigos excluidos (n=9)
Artigos selecionados apds leitura do titulo (n=2)
Artigos selecionados apds leitura do resumo (n=1)
Artigos selecionados apds leitura do texto (n=2)

§

Artigos incluidos depois de pesquisas em bases de dados (n=5)

Figura 1. Fluxograma do desenho amostra.
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Os 5 trabalhos selecionados para a pesquisa foram investigados e analisados detalhadamente para
melhor organizacdo e compreensao, onde a amostra final desta revisao foi constituida em uma Tabela
apresentando as especificacdes apuradas do artigo, tais como: titulo, autor, objetivo, periédico e ano

(Tabela 1).

Tabela 1. Principais caracteristicas cientificas incluidas no estudo.

TiTULO AUTOR OBIJETIVO PERIODICO/ANO
Intervencao Consoline  Demonstrar a intervencdo fisioterapéutica para a FAEMA, 2018.
fisioterapéutica para a [21] melhora da coordenagdao motora fina em pacientes
melhora da coordenagdo com autismo e descrever a atuacao fisioterapéutica no
motora fina em pacientes autismo.
com autismo.

Influéncia da fisioterapia Fernandes Avaliar a eficiéncia da fisioterapia no tratamento de Revista das
no acompanhamento de etal.[22] criangas portadoras de TEA, assim como identificar as  Ciéncias da
criangas portadoras do caracteristicas dessas criangas e abordar as possiveis Saude e Ciéncias
TEA. altera¢des motoras tais como equilibrio, coordenacdo aplicadas do
e marcha. Oeste Baiano-
Higia. 2020.
Contribuicdo da Fonsecaet Avaliar asrepercussGes psicomotoras na aplicacdo de Revista Novos
fisioterapia no al.[23] condutas fisioterapéuticas em criangas com Desafios, 2021.
desenvolvimento TEA, tendo como objetivos especificos avaliar a
psicomotor da crianga com interagdo social, verificar o desenvolvimento
TEA: uma revisao psicomotor, identificar as estratégicas
bibliografica. fisioterapéuticas que auxiliam no desenvolvimento e
evidenciar os beneficios que a fisioterapia proporciona
a essas criangas.
A contribuigado da Santos et Revisarsistematicamente a literatura sobre o papeldo Caderno de Pds-
fisioterapia no al. [24] fisioterapeuta acerca do desenvolvimento motor em Graduagdo em
desenvolvimento motor de criancas com TEA. Disturbios do
criangas com TEA. Desenvolviment
0, 2021.
Aplicabilidade de técnicas Vidal et al. Identificar a abordagem fisioterapéutica com niveis de RRS, 2021.
da fisioterapia no [25] evidéncias na perturbagao postural da crianga com

tratamento da perturbagao autismo.
postural da crianga com
TEA.
TEA (Transtorno do Espectro Autista); FAEMA (Fisioterapia da Faculdade de Educacdo e Meio Ambiente); RRS (Revista

Referéncias em Saude).

4, Discussao

O resultado mostra 5 artigos, sendo 4 de revistas cientificas e 1 trabalho de conclusao de curso.
Neste universo, 4 trabalhos referem-se a importancia da fisioterapia no desenvolvimento psicomotor de
criangas com TEA e 1 trata da aplicabilidade de técnicas fisioterapéuticas em criangas com TEA. Assim, por
meio da analise dos dados qualitativos, observou-se que o autismo pode estar associado a outras
comorbidades, como deficiéncia intelectual, dificuldades de coordenagdao motora, altera¢ées no tonus
muscular e na atencgao, hiperatividade, dislexia, dispraxia, transtornos depressivos e ansiosos e, as vezes,
problemas de sono, disturbios alimentares e gastrointestinais.
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Além disso, acrescenta-se que esse trasntorno ndao tem cura, porém seus sintomas podem ser
minimizados por meio de tratamentos, medicacOes e terapias. De acordo com Fonseca et al. [23], o
posicionamento e as atitudes sdo mais graves no TEA, quando apresentam caracteristicas anormais e com
alteracgdes de equilibrio, o que pode levar o individuo a ter dificuldade de compreender o préprio corpo.
Nessa situacdo, os individuos apresentam alteracdes de movimento e gestos com pouca adaptacao,
prejudicando o desenvolvimento do equilibrio e da lateralidade, que sdo funcdes basicas para a
autonomia e aprendizagem cognitivas [26].

Um outro ponto a ser levado em conta, € que comprometimentos das habilidades motoras em
criancas co TEA podem afetar o desenvolvimento da coordena¢do motora grossa, que sdo movimentos
como subir e descer escadas, chutar algum objeto, correr, pular, agachar e puxar, podendo ter alteracao
na coordenacdo motora fina, que envolve movimentos mais especificos presentes nas atividades de vida
diaria. Essas alteracdes poderdo dificultar a realizacdo de atividades da escola, dificuldade para vestir
roupa, amarrar o sapato, abotoar e desabotoar, escovar os dentes e manejar os talheres [21].

Segundo Fonseca et al. [23], ressaltam que quando os pacientes apresentam dificuldades na
coordenacdo motora grossa, o papel do fisioterapeuta é ministrar exercicios de forma funcional, ajudando
a crianca a aprender os movimentos dos membros para contribuir no equilibrio e na coordenacio. E
necessario desenvolver um programa de alongamento e fortalecimento para melhorar o tébnus muscular
e planejar estratégias de controle motor, que possam ser trabalhadas com a crianga em conjunto com a
familia para que possam contribuir nesse desenvolvimento.

Os estudos de Fernandes et al. [22] corroboram com os estudos de Araujo et al. [27], pois afirmam
qgue criancas com TEA lidam diariamente com déficits de comunicacdo, interacdo social e raciocinio
desajeitado. Além disso, a maioria deles apresentam comprometimentos motores que terdo que
enfrentar ao longo da vida, necessitando, portanto, de tratamento fisioterapéutico que, se iniciado
precocemente, pode trazer maiores beneficios a crianca, que se beneficia da plasticidade neuronal que
proporciona melhor desenvolvimento.

Dessa forma, os estudos de Vidal et al. [25] afirmam que a habilidade de manter e controlar o
equilibrio é um fator essencial para as atividades do cotidiano a fim de permitir ao individuo com TEA
obter uma integracao social adequada. Descrevem, ainda, que os exercicios podem melhorar o equilibrio
e a flexibilidade das criangas com TEA.

Nesse aspecto, nos estudos de Consoline [21], pode-se observar a afirmacao de que as alteracdes
causadas com o atraso do desenvolvimento motor podem trazer consequéncias para as habilidades
funcionais do paciente, entre essas atividades estdo inclusas as do autocuidado, alimentagao
independente, tomar banho, locomover-se de forma independente, realizar atividades escolares e ir ao
banheiro sem ajuda.

Os estudos de Fonseca et al. [23] relatam que para assegurar um tratamento adequado é
necessario uma equipe multidisciplinar que envolva fonoaudidlogo, psicélogo, educador fisico, terapeuta
ocupacional e fisioterapeuta com o objetivo de trabalhar as habilidades da linguagem, cognicao e aspectos
sociais.

Constata-se, por meio dos estudos de Santos et al. [24], que as abordagens a crian¢a com TEA,
baseadas na fisioterapia, tém como consequéncia mostrar possiveis cuidados que, inseridos desde cedo,
podem servir para melhorar a independéncia funcional, principalmente quando o progndstico é pior,
devido a multiplos sintomas. O apoio dos fisioterapeutas as criangas autistas é importante para aumentar
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a qualidade de vida nas suas fung¢des da rotina didria, bem como para a sua evolucdo nos resultados de
desenvolvimento motor e interagdo social, que, consequentemente, levam a uma melhoria no seu estilo
de vida.

Acrescenta Consoline [21] que o fisioterapeuta trabalha para melhorar a motricidade,
concentracdo e interacdo social por meio de atividades adaptadas com atividades que estimulam a
habilidade motora, a memdria, o raciocinio légico, ajudando no controle de movimentos repetitivos, em
atividades de autocuidado, além da percepcdo corporal e equilibrio. Além disso, pode proporcionar ao
individuo o aprendizado por meio de diferentes estimulos que levam o paciente a realizar exercicios
envolvendo os movimentos desejados, utilizando métodos de interacdo com o paciente, com estimulos
Iudicos, por meio do brincar, resultando em respostas positivas.

O fisioterapeuta tem formas de ajudar criancas com TEA no seu desenvolvimento. Os métodos de
intervencdo mais evidentes e cientificamente eficazes sdo: fisioterapia motora, hidroterapia,
musicoterapia, cinesioterapia, dancaterapia, equoterapia e acompanhamento por equipe
multidisciplinar. Dessa forma, o estudo demonstra que a fisioterapia tem se mostrado util no
reconhecimento do self de criangas com autismo, além de proporcionar melhores resultados no conjunto
de sintomas dos sistemas cognitivo, sensorial, esquema corporal, motor, equilibrio, coordenacdo motora,
orientacdo temporal e interacdo social.

5. Conclusdo

No estudo mostra que as criangcas com TEA necessitam de acompanhamento fisioterapéutico.
Nesse caso, mesmo que o autista ndo apresente alteragdes motoras visiveis, ele pode apresentar alguns
dos sintomas frequentemente presentes no TEA, como movimentos estereotipados das maos, correr,
andar na ponta dos pés, rotacionar as maos ou bater uma contra a outra, além de ficar olhando fixamente
para as maos por longos periodos e habitos de morder e puxar cabelos. Em virtude disso, a fisioterapia
tem sido de substancial importancia no acompanhamento e tratamento destas criancgas, visando reduzir
a sua dependéncia e melhorar a sua qualidade de vida.

Portanto, o estudo constata que as técnicas de fisioterapia contribuem para aperfeicoar as
habilidades motoras e coordenativas das criangas com TEA, influenciando positivamente nas suas
atividades funcionais. O estudo sugere-se que sejam realizadas mais pesquisas e estudos para fornecer
fomento cientifico a profissionais e académicos que se dedicam a tratar deste tema, com argumentacdes
mais vastas, sobretudo na area da fisioterapia com foco no TEA.
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