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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) €é um disturbio do
neurodesenvolvimento caracterizado por déficits na comunicagao, interagao social e
presenga de comportamentos repetitivos e inflexiveis, frequentemente associados a
atrasos nas habilidades motoras. Essas alteracdes comprometem o controle postural,
a coordenacgao motora e a autonomia funcional, sendo a reabilitacdo essencial para
promover desenvolvimento motor, melhorar a autonomia e favorecer a inclusao social
das criangas e adolescentes com TEA. Diante disso, o presente estudo teve como
objetivo analisar, por meio de uma revisao de literatura, os efeitos da atividade fisica
e da fisioterapia aquatica no desenvolvimento da funcdo motora de criangas e
adolescentes com TEA. As buscas foram realizadas nas bases de dados PubMed,
LILACS, SciELO e PEDro, entre junho e agosto de 2025, utilizando descritores em
portugués e inglés relacionados ao TEA, atividade fisica e fisioterapia aquatica, com
inclusdo de artigos publicados entre 2015 e 2025. Dos 144 estudos inicialmente
encontrados, 10 atenderam aos critérios de inclusdo. A maioria dos trabalhos
revisados demonstrou que tanto a pratica regular de atividade fisica quanto a
fisioterapia aquatica promovem ganhos significativos na coordenagdo motora,
equilibrio, forga e controle postural, além de favorecerem o engajamento social e o
bem-estar emocional. Conclui-se que essas intervencbes sao eficazes no
aprimoramento das habilidades motoras e funcionais de criancas e adolescentes com
TEA, contribuindo para maior autonomia e qualidade de vida.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista; Atividade Fisica; Fisioterapia

Aquatica; Habilidades motoras; Desenvolvimento Infantil.



ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder
characterized by deficits in communication, social interaction, and the presence of
repetitive and inflexible behaviors, often associated with delays in motor skills. These
alterations compromise postural control, motor coordination, and functional autonomy,
making rehabilitation essential to promote motor development, improve autonomy,
and foster social inclusion in children and adolescents with ASD. Therefore, this study
aimed to analyze, through a literature review, the effects of physical activity and
aquatic physiotherapy on the development of motor function in children and
adolescents with ASD. Searches were conducted in the PubMed, LILACS, SciELO,
and PEDro databases between June and August 2025, using descriptors in
Portuguese and English related to ASD, physical activity, and aquatic physiotherapy,
including articles published between 2015 and 2025. Of the 144 studies initially found,
10 met the inclusion criteria. Most of the reviewed studies demonstrated that both
regular physical activity and aquatic physiotherapy promote significant gains in motor
coordination, balance, strength, and postural control, in addition to favoring social
engagement and emotional well-being. It is concluded that these interventions are
effective in improving the motor and functional skills of children and adolescents with
ASD, contributing to greater autonomy and quality of life.

Keywords: Autism Spectrum Disorder; Physical Activity; Aquatic

Physiotherapy; Motor Skills; Child Development.



INTRODUGCAO

O transtorno do Espectro Autista (TEA) se define por um transtorno do
neurodesenvolvimento no qual apresenta déficits nas habilidades de comunicagao
(sendo verbal ou nao), interagdo social, padroes repetitivos caracteristicos de
comportamento, atrasos significativos nas habilidades motoras,” apego a rotina,
alteragao na sensibilidade e inflexibilidade no comportamento.?

No que diz respeito as habilidades motoras essenciais, criangas e
adolescentes com TEA apresentam comprometimento do controle postural e
deficiéncias na coordenagdo motora grossa e fina. Como consequéncia, as
habilidades motoras prejudicadas dificultam a participagdo dessas criangas e
adolescentes em atividades sociais e coletivas. Portanto, é fundamental o
desenvolvimento dessas habilidades permitindo maior autonomia e independéncia
funcional.®

Atualmente, de acordo com estudos publicados, as principais intervencdes
aplicadas em criangas e adolescentes com TEA com foco na melhora da fungao
motora foram: atividade fisica, hidroterapia, equitacao terapéutica, praticas de esporte
como patinagao e ténis, Tai Chi Chuan e Karaté, entre outras artes marciais. Entre
essas abordagens, as que mais se destacam s&o: atividade fisica e hidroterapia.’ 48

A atividade fisica € compreendida como todo movimento do corpo gerado pelos
musculos esqueléticos que demanda um consumo de energia superior ao estado de
repouso. Sua realizacido é essencial em todas as fases da vida, sendo reconhecida
como uma forma de manter e promover a saude, além de contribuir para uma melhor
qualidade de vida. Segundo Chien Yu et al.? (2017), que avaliaram os efeitos de uma
intervencao com atividade fisica estruturada, especificamente o treinamento em ténis
de mesa, na proficiéncia de habilidades motoras e na fungcado executiva de meninos
com TEA, foram observadas melhorias estatisticamente significativas nos parametros
analisados, sendo, o aquecimento, habilidades motoras, treinamento da fungao
executiva (controle inibitorio e atengao), jogos em grupo e relaxamento, evidenciando
a eficacia da intervengao proposta. A fisioterapia aquatica faz uso da agua como
ferramenta terapéutica, independentemente do seu estado fisico, que pode ser sélido,
liquido ou gasoso. Exemplos dessa aplicagado incluem o uso do gelo na crioterapia,
os banhos com agua em estado liquido e a sauna, que utiliza o vapor.’® Segundo
Soleyman Ansari et al.''(2021), que realizaram um ensaio clinico controlado e

randomizado que demonstraram que um programa de exercicios aquaticos promoveu
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melhorias significativas nas habilidades de equilibrio em criangas com TEA, tanto
quanto um programa de exercicios em solo. Os resultados sugerem que a inclusao
de atividades aquaticas pode representar um recurso valioso quando incorporada a
rotina diaria dessas criancas.""

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condigdo complexa do
neurodesenvolvimento que afeta a fungdo motora, cognitiva e de linguagem,
influenciando na interagao social e comportamento de criangas e adolescentes. Essas
dificuldades podem impactar negativamente o desenvolvimento motor, limitando a
capacidade de realizar atividades diarias e prejudicando a qualidade de vida. Diante
desse cenario, € essencial explorar intervencgdes terapéuticas que possam promover
melhorias na fungdo motora e na autonomia desses individuos.?

A inclusao de atividades fisicas no cotidiano de criangas e adolescentes com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) tem se mostrado uma estratégia eficaz para
promover o desenvolvimento motor, cognitivo e social desses individuos. Diversos
estudos apontam que a pratica regular de exercicios fisicos contribui
significativamente para o aumento da forca muscular, melhora da coordenagao
motora e desenvolvimento de habilidades funcionais, além de favorecer aspectos
psicologicos e sociais, como a redugdo da ansiedade e o estimulo a interagao
interpessoal. Dentre as modalidades terapéuticas disponiveis, a fisioterapia aquatica
se destaca por oferecer um ambiente ludico e acolhedor, com propriedades fisicas da
agua que facilitam os movimentos e proporcionam resisténcia suave. Essa
abordagem permite que as criangas com TEA realizem atividades com menor impacto
articular, promovendo ganhos importantes em equilibrio, forga e coordenagao motora.
Além disso, 0 meio aquatico favorece o relaxamento e pode contribuir para a
diminuicdo de comportamentos repetitivos e ansiosos, ao mesmo tempo em que
estimula a socializacdo e a comunicacdo. Dessa forma, a implementacdo de
programas que envolva atividades fisicas e /ou a fisioterapia aquatica voltados para
criancas e adolescentes com TEA justifica-se pela sua relevancia terapéutica e pelo
potencial de promover melhorias significativas na qualidade de vida, autonomia e
inclusdo social desses individuos.

Por isso, o objetivo desta revisdo de literatura foi investigar os efeitos da
aplicacao da atividade fisica e da fisioterapia aquatica no desenvolvimento da fungao

motora de criangas e adolescentes com TEA, visando contribuir para a melhoria da



autonomia funcional e ampliar o conhecimento sobre a eficacia dessas intervengdes

terapéuticas.



METODO

Este estudo trata-se de uma revisao de literatura na qual foram realizadas
buscas de artigos cientificos nas seguintes bases de dados: Medical Literature
Analysis and Retrievel System Online (Medline) via site PubMed, Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Physiotherapy Evidence Database (PEDro), utilizando os
descritores em portugues e inglés encontrados em Descritores em Ciéncias da Saude
(Decs): “Transtorno do Espectro Autista” , “Autism Spectrum Disorder”, “Modalidades
de Fisioterapia”, “Physical Therapy Modalities”, “Fisioterapia Aquatica”, “Aquatic
Therapy”, combinados com a utilizagao de operadores booleanos como “AND” e “OR”.
As buscas nas bases de dados foram realizadas entre os meses de junho e agosto
de 2025.

Foram incluidos estudos com os seguintes desenhos: ensaio clinico controlado
aleatorizado, ensaio clinico controlado ndo aleatorizado, estudo de casos clinicos e
estudo de caso, publicados nos idiomas inglés e portugués que abordaram a tematica
pesquisada em criangas e adolescentes, sendo delimitada a data de publicagao dos
artigos entre os anos 2015 a 2025. Os critérios de exclusdo para sele¢ao dos estudos
foram: estudos que n&o descreverem os exercicios e atividades aplicadas nas
criangas e adolescentes, estudos realizados em criangas e adolescentes com TEA
associados a outros diagndsticos de carater neurolégico e estudos que aplicarem as

intervencdes estudadas com foco no desenvolvimento de habilidades ndo motoras.



RESULTADOS

Para realizacdo deste trabalho foram utilizadas as bases de dados Scielo,
Lilacs, Medline via PubMed e PEDro obtendo um total 144 registros, com os
descritores mencionados acima, sendo 53 provenientes da Medline via PubMed, 52
da Lilacs, 39 da PEDro e nenhum da SciELO. Destes, apds exclusio por duplicidade,
restaram 127. Apds a analise por titulo e resumos tipo de literatura, ndo se tratar de
criangas e outros motivos (ndo abordavam desenvolvimento motor, Transtorno do
Espectro Autista), restaram 47 artigos, sendo 42 de atividade fisica e 5 de fisioterapia
aquatica. Ao analisarmos os 47 artigos, apds a leitura do texto completo, 10 artigos

ficaram elegiveis para serem utilizados neste trabalho, conforme representado na

figura 1.

FLUXOGRAMA

Total de artigos encontrados =
144
Medline = 53
Lilacs = 52
SciELO =0
PEDro = 39

Total de artigos excluidos por
duplicidade = 17
Medline = 0
Lilacs = 4
SciELO =0
PEDro = 13

Registros apés remogéao de artigos
duplicados = 127
Medline = 53
Lilacs = 48
SciELO =0
PEDro = 26

l

Total de artigos selecionados para
esta revisdo = 10
Medline = 10
Lilacs = 0
SciELO =0
PEDro =0

Artigos excluidos apos a leitura dos
titulos, resumos e textos completos que
nao contemplaram o proposito desta
revisao por tratarem de estudos que
nao focam em TEA, em exercicios
fisicos/aquaticos, em fungdo motora ou
que abordam adultos = 117
Medline = 43
Lilacs = 48
SciELO =0
PEDro = 26

Figura 1: Fluxograma da selegao de artigos.




Quadro 1: Caracteristicas e resultados dos estudos analisados.

N° de pacientes/ N°
Desenho do de par?:nr;a:;es no Intervencao
Autor e e . 9 p~ o principal e . .
ano Objetivo intervengao/ N° de intervencio Desfechos analisados Resultados obtidos
participantes no
grupo de controle / grupo controle
Faixa etaria
Avaliar os efeitos de
uma intervencao de Gl: Cumprimento N -
patinagao terapéutica de metas e testes Agartlensa;a;gjer;ae?ﬁgrtlaca
Casey et al . . altamente estruturada NP=2 semanais no gelo. | Equilibrio, for¢a, coordenagao motora e Apre .
s | Ensaio Clinico _ . . . significativa trazendo
(2015) nos resultados motores | ldade=7 e 10 anos Os dois foram capacidade funcional. beneficios
na capacidade abordados da fisicos
funcional de 2 meninos mesma forma. ’
com TEA.
Examinar os efeitos de
uma intervengao de A atividade fisica associada
atividade fisica NP= 22 Gl: Treinamento Habilidades motoras grossas a treinamento de ténis de
Pan et al de 12 semanas na Gl=11 de ténis de mesa. | (coordenagéo, equilibrio e agilidade) e mesa apresentou melhora
(2017)° ) proficiéncia em GC=11 GC: Sem finas (precisao, integracéo e destreza esa apre
Randomizado habil = . . . . significativa no desfecho
abilidades motoras Idade= 9 a 10 anos intervencao. manual) e fungbes executivas. o
= . habilidades motoras.
e fungéo executiva em
criangas com TEA.
Verificar o efeito de um O. GI. aprgsentou melhora
e significativa no desfecho
programa de atividades Gl Reali habilidad t
ritmicas NP=9 . .'d e: IZC:jLI abilidades r(r;o cf)raf],
Kruger et na interagdo social e Gl=5 atividades de Coordenagao motora ampla, ritmo, . enqu?nto no deslecho
12 = _ danga A IR interagdo social néo houve
al (2018) ) coordenagao motora GC=4 e . equilibrio e socializagdo. . P
Randomizado de criancas ldade= 5 a 10 anos GC: Foi realizado diferenca significativa. No
com transtogrno do atividades diarias. GC nao houve diferengas
. significativas em ambos os
espectro autista (TEA).
desfechos.
Testar a eficacia de . .
uma terapia aquatica Gl: Rgahzargm a O QI apresentou mglhora
. ORI _ terapia aquatica significativa nas habilidades
Ensaio multissistémica nas NP =26 multissistémica motoras além de ganhos em
Caputo et Controlado habilidades Gl=13 GC: N3o recebeu Habilidades comportamentais, varios doml’nigs N30
al (2018)" Nao comportamentais, GC =13 ’ emocionais, sociais e de natacéo. e~
. . . o ] nenhum motores, como imitagéo,
Randomizado | emocionais, sociais e Idade: 7 e 8 anos i :
~ . tratamento atengao social, fala e
de natacdo de criangas ” L
com TEA. aquatico. comunicagao.
Phung & Ensaio Avaliar a eficacia de NP = 34 Gl: Pratica de Funcdes executivas: inibicio O Gl apresentou
9 uma intervengédo de Gl =28 MMA ¢ P ¢ melhoras significativas
Goldberg Controlado R _ . comportamental, meméria de trabalho e . -
B ) artes marciais mistas GC=6 GC: Recebeu o o maiores em comparagao ao
(2019) Randomizado . _ ) flexibilidades cognitivas.
na melhoria Idade= 8 a 11 anos treinamento em GC.
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das fungdes executivas
em criangas com TEA.

relaxamento
muscular
progressivo.

Comparar o efeito de

Gl: Realizou
ciclismo
estacionario e

exercicios ciclismo normal
o GC: nao foi O Gl apresentou melhoras
cognitivamente NP=62 realizado nenhuma significativas nas fungdes
Ensaio envolventes e _ : = Fungbes executivas: planejamento, gnit ¢
Andy et al S ~ Gl=42 intervencao de - o executivas, enquanto no GC
14 Controlado exercicios nao _ 0 memoria de trabalho, flexibilidade e =
(2021) Randomizado coanitivamente GC= 20 exercicio inibicao nao houve melhoras
9 Idade= 9 a 10 anos | e foram solicitados gao. significativas.
envolventes
= . a manter sua
na funcéo executiva -
em criangas com TEA rotina 'n(.)rma’l sem
: exercicios fisicos
adicionais durante
o estudo.
. Realiza uma Aprendizado de habilidades motoras,
intervenggo de especialmente envolvendo musculos
exercicios em criangas . .
Gl: Realizou grandes, como arremesso de bola,
. com TEA I ) ) O Gl apresentou
Jia & XIE Ensaio Clinico para estimular sua NP= 24 exercicio fisico controle de objetos & movimentos de melhoras significativas
etal 15 | Randomizado capacidade de Idade: 3 a 10 anos GC: Foi gvallado deslocar_n_ento, como correr, saltar e maiores em comparagao ao
(2021) exercicio e através de equilibrar-se e movimentos C
melhorar sua aulas regulares. convencionais que incluiram exercicios
: matinais leves, aulas de reabilitagéo
capacidade de ; ’ g
) funcional e treinamento fisico geral.
autocuidado.
Avaliar o efeito de um
programa de
intervencéo de sete Foi -
. 0i um Unico grupo
semanas do método
- comparado entre
Halliwick no si
desenvolvimento de ! O método Halliwick
habilidades aquaticas _pelas~ - - - apresentou melhoras
Vodakova habilidades motoras’ NP =7 classificagdes do Habilidades aquéaticas, habilidades sianificativas nas habilidades
etal Estudo de caso brutas e Idade: entre 7 e 12 TEA no qual se motoras brutas e habilidades mentais 9 de natacio
(2022)'® - . anos encaixam relevantes para competéncia aquatica. ¢
habilidades mentais ) o e nas capacidades
Autismo Atipico, A
relevantes para a . funcionais.
P o Sindrome de
competéncia aquatica A
em sperger e
. Autismo Infantil.
criangas com
Transtorno do Espectro
Autista.
Castario et Ensaio Investigar os efeitos de NP= 20 Gl: Recebeu um EqumPrlo estatico efjlnamlco, O Gl apresentou
17 Controlado um programa _ programa locomogéo, coordenagéo e controle
al (2024) . Gl=10
Randomizado

estruturado de

estruturado de

postural global.

melhoras significativas
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exercicios fisicos
nas habilidades

GC=10
Idade= 4 a 7 anos

exercicios fisicos

maiores em comparagao ao
GC: Recebeu GC.
motoras grossas de fisioterapia
criangas com convencional.
Transtorno do Espectro
Autista (TEA).
Avaliar os efeitos de Gl: Recebeu
um programa esportivo treinamento
baseado _ esportivo
Wen & Ensaio em integracao ’\é’f__ gg baseado em Coordenagao motora, responsividade OGl apfes?.”m‘.‘
Zhixia Controlado sensorial de 12 - integracédo social e rpelhoras S|gn|f|cat|v~as
) GC=20 grag . maiores em comparagao ao
(2025)"® [ Randomizado semanas Idade= sensorial. engajamento comportamental.
ade=6 a 12 anos ; :
sobre os resultados GC: Realizou
motores e sociais em atividade fisica
criangas com TEA. padréo.
Legenda: GC: grupo de controle; Gl: grupo de intervengao; NP: numero de participantes; TEA: Transtorno do Espectro Autista.
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DISCUSSAO

A maioria dos estudos revisados demonstrou que intervencbes fisicas
estruturadas promovem ganhos significativos nas habilidades motoras de criangas
com TEA. Por exemplo, o estudo de Casey et al.(2015)8 avaliou 2 criangas com idades
de 7 e 10 anos e os resultados mostraram que a patinacéo terapéutica apresentou
melhoras significativas no equilibrio e na capacidade funcional. De forma semelhante,
Castario et al.(2024)'” conduziram um estudo incluindo 20 criangas com TEA, entre 4
e 7 anos, divididas em dois grupos: o grupo intervencéo recebeu um programa de
exercicios fisicos estruturados, enquanto o grupo controle recebeu sessdes de
fisioterapia convencional, os resultados observaram que houve avangos significativos
nas habilidades motoras brutas do grupo intervencédo, quando comparados ao grupo
controle. No estudo de Kruger et al.(2018)'? foram avaliadas 9 criangas de 5 a 10
anos, separadas em dois grupos: o grupo intervencgéo realizou atividade de danga e
o grupo controle realizou atividades diarias, os resultados mostraram que as
atividades ritmicas contribuiram para a melhora das habilidades motoras na
locomogéao, porque através da danga pode ser trabalhada a coordenagdo motora.
Além disso, indicou que essas atividades podem ser uma otima ferramenta no
desenvolvimento de criangas com TEA. Enquanto isso, o grupo que realizou apenas
atividades diarias nao apresentou diferencgas significativas.

O estudo de Phung & Goldberg (2019)8 investigou 34 criancas de 8 a 11 anos,
avaliando a eficacia de uma intervencao de artes marciais mistas na melhoria das
funcdes executivas em criangas com TEA. O grupo intervengéao realizou a pratica de
MMA e o grupo controle realizou relaxamento muscular progressivo. Os resultados
indicaram que a pratica de MMA pode melhorar significativamente o desempenho de
funcdes executivas, assim como, também a saude mental e fisica de criangas com
TEA. Da mesma forma que o estudo de Pan et al.(2017)° avaliou uma amostra de 22
criangas entre 9 e 10 anos, na qual 11 criangas realizaram treinamento de ténis de
mesa, enquanto os demais n&o realizaram nenhuma intervengcdo, os dados
apresentaram que a pratica do ténis de mesa contribui para o aperfeicoamento das
habilidades motoras e do desempenho de fungdes executivas, que sao de extrema
importancia para que as criangas com TEA consigam realizar as atividades de vida
diaria, embora n&o abranja todas as habilidades motoras e executivas das criangas.
Outro exemplo de atividade que beneficia a fungao executiva é o andar de bicicleta,

no estudo de Andy et al.(2021)'4, 62 criangas com idades entre 9 e 10 anos, foram
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divididas em dois grupos: o grupo intervengao realizou ciclismo estacionario e ciclismo
normal e para o grupo controle foi solicitado que n&o realizassem nenhum exercicio
fisico adicional a sua rotina normal. Os resultados apresentaram que o ciclismo
normal exige maior esfor¢go cognitivo pois melhora o planejamento, a memoria de
trabalho visual-espacial, flexibilidade cognitiva e inibicdo das criangas. Em contra
partida, o exercicio de ciclismo estacionario ndo demonstrou ser benéfico para a
funcdo executiva, porém o autor acredita que poderia ter se mostrado benéfico se
tivesse uma maior duracao.

No estudo de Jia & Xie et al.(2021)'S foram analisadas 24 criangas de 3 a 10
anos, realizando intervencdo de exercicios para estimular sua capacidade de
exercicio e melhorar sua capacidade de autocuidado. Os resultados apresentaram
que a disfungao motora de criangas com TEA nao melhora naturalmente com a idade,
sendo que comportamentos motores atipicos podem persistir da infancia até a idade
adulta. Nesse contexto, o aprendizado de habilidades motoras, especialmente
envolvendo musculos grandes, como arremesso de bola, controle de objetos e
movimentos de deslocamento, como correr, saltar e equilibrar-se e movimentos
convencionais que incluiram exercicios matinais leves, aulas de reabilitagado funcional
e treinamento fisico geral, apresentou efeito positivo na redugdo do impacto dessas
disfungdes. Entretanto, o estudo apresenta limitagdes, como a auséncia de controle
de variaveis externas, incluindo histérico de medicamentos e doencas. De forma
complementar, Wen & Zhixia.(2025)'® conduziram um estudo com 40 criangas e
adolescentes de 6 a 12 anos, no qual o grupo intervengao recebeu treinamento
esportivo baseado em interagao social e o grupo controle realizou atividade fisica
padrao, comprovando que atividades fisicas estruturadas e com estimulos sensoriais
podem ser utilizadas como estratégia de reabilitagdo, uma vez que criangas do grupo
experimental apresentaram melhorias significativas na coordenagdo motora. O
treinamento baseado na integracdo sensorial favoreceu a plasticidade cerebral e
aprimorou a comunicacdo entre areas do cérebro relacionadas ao controle do
movimento e as funcdes executivas.

Intervengdes aquaticas também se destacaram. Caputo et al.(2018)'3
promoveram um estudo com 26 criancas de idades entre 7 a 8 anos, em que
avaliaram a eficacia de uma terapia aquatica multissistémica (CI-MAT) na melhora
dos déficits funcionais em criangas com TEA, investigando seus efeitos sobre as

habilidades comportamentais, emocionais, sociais e de natacdo e Vodakova et al.
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(2022)'¢ avaliaram um Unico grupo de 7 criangas e adolescentes com idades entre 7
e 12 anos durante nove semanas, as quais participaram de sessdes aquaticas
semanais de 60 minutos, sendo que nas duas primeiras semanas foram de referéncia
com atividades basicas de natagdo (aquecimento, treino técnico e relaxamento), e
nas demais sete semanas foi aplicada a intervencdo baseada no método Halliwick
gue ensinou controle respiratério, equilibrio, flutuagao, rotagdes e nado independente
por meio de exercicios e jogos aquaticos. Ambos relataram que terapias baseadas
em natagdo, ndo apenas melhoraram a coordenagdo motora, aptidao fisica e
habilidades motoras brutas, mas também impactaram positivamente dominios como
interagdo social, comunicagdo e comportamento emocional. Além disso, sugeriram
que muitas criangas com dificuldades de movimento apresentaram maior sucesso na
aquisicao de habilidades motoras em ambiente aquatico do que em ambiente
terrestre, por conta de beneficios proporcionados pela agua, como a flutoabilidade e
a redugéao dos efeitos da gravidade, fazendo com que exercitassem as habilidades
motoras com menos dificuldades e melhor desempenho funcional, apesar da
desproporgao entre o numero de meninos e meninas.

Em todos os estudos selecionados referentes a atividade fisica foram
apontadas limitacdes no tamanho da amostra e no curto periodo de intervencéo,

assim impossibilitando a generalizagcédo dos resultados.
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CONCLUSAO

Este trabalho teve como objetivo investigar, por meio de uma revisdo de
literatura, os efeitos da aplicacdo da atividade fisica e da fisioterapia aquatica no
desenvolvimento da fungdo motora de criancas e adolescentes com Transtorno do
Espectro Autista (TEA), buscando contribuir para a melhoria da autonomia funcional
e ampliar o conhecimento sobre a eficacia dessas intervencdes terapéuticas.

A partir da analise dos estudos encontrados, foi possivel observar que tanto a
atividade fisica quanto a fisioterapia aquatica apresentaram resultados positivos na
melhora da coordenacao, equilibrio, forca e controle motor, além de favorecerem o
engajamento social e o bem-estar emocional dos participantes. Dessa forma, conclui-
se que essas praticas constituem estratégias eficazes para o aprimoramento das

habilidades funcionais e motoras de individuos com TEA.
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