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Resumo: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma desordem do neurodesenvolvimento que se manifesta na primeira 

infância e pode gerar alterações persistentes na comunicação e interação social, assim como prejuízos da função em padrões 

de comportamentos restritos e repetitivos. Intervenções fisioterapêuticas com manejo em Análise do Comportamento 

Aplicada (ABA) estão sendo utilizadas como coadjuvantes no tratamento e nas evoluções motoras de pacientes autistas. O 

objetivo do trabalho é identificar as principais intervenções fisioterapêuticas no autismo com manejo em ABA. Trata-se de 

uma revisão integrativa da literatura realizada de acordo com a recomendação PRISMA. As buscas foram realizadas nas 

bases de dados eletrônicas PubMED, LILACS, PEDro e SciELO. A estratégia de busca foi realizada com as seguintes 

combinações “physiotherapy” AND “autism spectrum disorder” OR “Applied behavior analysis”. O acesso e a análise dos 

dados ocorreram em novembro de 2023. Na busca inicial foram identificados um total de 159 artigos: 151 no PubMED, 3 no 

LILACS, 2 no SciELO e 3 no PEDro. Foram selecionados 157 artigos para leitura do resumo, 8 artigos foram lidos na íntegra 

e apenas 6 artigos foram selecionados para análise qualitativa e interpretação dos dados. Com isso, as principais intervenções 

fisioterapêuticas mais utilizadas em pacientes autistas foram a cinesioterapia com exercícios de força, coordenação e 

equilíbrio, assim como a equoterapia, realidade virtual e fisioterapia aquática. A realização da fisioterapia com manejo em 

ABA é de extrema importância para um melhor desempenho motor e adesão ao tratamento, embora as pesquisas de associação 

tenham sido escassas.  

Palavras-chave: TEA. Fisioterapia. Análise do Comportamento Aplicada. Transtornos do Neurodesenvolvimento. 

Abstract: Autism Spectrum Disorder (TEA) is a neurodevelopmental disorder that manifests itself in early childhood and 

can generate persistent changes in communication and social interaction, as well as impaired function in restricted and 

repetitive behavior patterns. Physiotherapeutic interventions with management in Applied Behavior Analysis (ABA) are 

being used as adjuvants in the treatment and motor developments of autistic patients. The objective of the work is to identify 

the main physiotherapeutic interventions in autism with ABA management. This is an integrative review of the literature 

carried out in accordance with the PRISMA recommendation. The searches were carried out in the electronic databases 

PubMED, LILACS, PEDro and SciELO. The search strategy was carried out with the following combinations 

“physiotherapy” AND “autism spectrum disorder” OR “Applied behavior analysis”. Data access and analysis took place in 

November 2023. In the initial search, a total of 159 articles were identified: 151 in PubMED, 3 in LILACS, 2 in SciELO and 

3 in PEDro. 157 articles were selected for summary reading, 8 articles were read in full and only 6 articles were selected for 

qualitative analysis and data discussion. As a result, the main physiotherapeutic interventions most used in autistic patients 

were kinesiotherapy with strength, coordination and balance exercises, as well as hippotherapy, virtual reality and aquatic 

physiotherapy. Performing physiotherapy with ABA management is extremely important for better motor performance and 

adherence to treatment, although association research has been scarce. 

Keywords: TEA. Physiotherapy. Applied Behavior Analysis. Neurodevelopmental Disorders. 

1. Introdução 

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma 

desordem do neurodesenvolvimento que se manifesta na 

primeira infância e pode gerar alterações persistentes na 

comunicação e interação social, assim como prejuízos em 

padrões de comportamentos restritos e repetitivos (DSM-V, 

2014). 

A gravidade dos sintomas para o TEA é dada a 

partir do nível de suporte necessário para a realização das 

atividades funcionais de acordo com os prejuízos 

neuropsicomotores apresentados como, nível 1 de suporte 

 Artigo científico 

mailto:yas.alves07@gmail.com
mailto:mayaraifal@gmail.com


Revista Brasileira de Educação e Saúde-REBES 

Grupo Verde de Agroecologia e Abelhas-GVAA 

Revista Brasileira de Educação e Saúde-REBES. v. 14, n.2, p. 399-405, abr-jun, 2024. 

que precisa de pouca ajuda na execução das tarefas, nível 2 

de suporte que precisa de apoio substancial e nível 3 que 

necessita de muito apoio substancial (APA, 2019). 

Estudos epidemiológicos demonstram que 

aproximadamente 1 em cada 100 crianças são diagnosticadas 

com TEA em todo o mundo (ZEIDAN et al., 2022). Segundo 

o Centro de Controle de Prevenção e Doenças a prevalência 

de autismo nos Estados Unidos até 2023 foi de 2,8% da 

população em geral com identificação de 1 criança autista 

em cada 36 crianças de 8 anos (CDC, 2023). 

As causas do autismo são multifatoriais e estudos 

recentes mostram que mutações genéticas ocorrem na 

maioria dos indivíduos com autismo e cerca de 81% dos 

casos são genéticos herdados, 18% genético não herdado e 

apenas 1% a 3% são decorrentes de fatores ambientais 

(STYLES et al., 2020). 

Alterações neuromotoras têm sido frequentes no 

TEA e o transtorno do desenvolvimento da coordenação é 

uma desordem presente em algumas crianças autistas que 

persiste na adolescência (BHAT, 2020). Estima-se que 80–

90% das crianças com TEA apresentam alguma limitação 

motora (HILTON et al., 2012). 

Crianças autistas além de manifestar alterações 

motoras, como hipotonia, podem também apresentar déficits 

de coordenação e equilíbrio, dificuldade na motricidade 

grossa e fina, alterações no controle postural, na marcha, no 

planejamento e no controle motor sendo imprescindível a 

intervenção fisioterapêutica com exercícios que favoreçam a 

aprendizagem motora e independência funcional (FORTI et 

al, 2011; MEIRELES, 2014). 

O exercício físico tem um impacto positivo 

significativo na capacidade de interação social, capacidade 

de comunicação e habilidades motoras de crianças autistas 

(HUANG et al., 2020). As intervenções com exercícios 

específicos e individuais parecem ter efeitos benéficos nas 

funções executivas e atividades funcionais em crianças e 

adolescentes com TEA (LIANG et al., 2021). 

A atuação da fisioterapia com exercícios 

direcionados às necessidades específicas de cada paciente 

traz benefícios no desempenho global das crianças 

diagnosticadas com TEA e apresentam melhora significativa 

na qualidade de vida e na sua funcionalidade (RODRIGUES 

et al, 2020). 

A Análise do Comportamento Aplicada (ABA) é 

uma ciência utilizada nas intervenções terapêuticas a fim de 

diminuir comportamentos inadequados, como estereotipias, 

que podem vir a provocar alterações biomecânicas e lesões 

osteomioarticulares em crianças autistas devido ao processo 

de restrições e repetições dos movimentos (SANTOS et al., 

2023).  

O tratamento com evidência para pacientes autistas 

inclui a utilização da ciência ABA, que tem como base uma 

abordagem estruturada para a modificação de 

comportamento problema que interfere na aquisição de 

habilidade motora, no desempenho funcional e na qualidade 

de vida de pacientes com TEA (CARVALHO-FILHA et al., 

2019).  

Procedimentos terapêuticos com manejo em ABA 

estão sendo utilizados com autistas por diferentes 

profissionais, inclusive por fisioterapeutas sendo 

coadjuvante na prática clínica e tem demonstrado resultados 

positivos na adesão ao tratamento, evolução de habilidades 

motoras, como também diminuição e extinção de 

comportamento problema que pode interferir na execução de 

determinadas tarefas funcionais (BENITEZ et al., 2020). 

Diante do que foi exposto, o presente trabalho tem 

como objetivo identificar as principais intervenções 

fisioterapêuticas no autismo com manejo em ABA.  

2. Materiais e Métodos 

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura e 

foi realizada de acordo com a recomendação PRISMA, um 

protocolo de registros com um checklist de 27 itens que guia 

a escrita de uma revisão da literatura (MOHER et al., 2009).  

A pergunta norteadora desta pesquisa foi formulada 

da seguinte maneira: “Quais são as principais intervenções 

fisioterapêuticas utilizadas em pacientes com TEA baseada 

em ABA?” 

2.1 Procura literária 

As buscas foram realizadas nas bases de dados 

eletrônicas via National Library of Medicine (PubMED), 

Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciências da 

Saúde (LILACS), Physiotherapy Evidence Database 

(PEDro) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A 

estratégia de busca foi a mesma para todas as bases de dados 

por meio dos termos Medical Subject Headings (MeSH) e do 

operador booleano AND e OR com as seguintes 

combinações “physiotherapy” AND “autism spectrum 

disorder” OR “Applied behavior analysis”. O acesso e a 

análise dos dados foram realizados em novembro de 2023. 

2.2 Critérios de inclusão 

Os critérios de elegibilidade foram ensaios clínicos 

que identificaram intervenções fisioterapêuticas no processo 

de reabilitação de pacientes autistas que mencionavam ou 

não a utilização da ABA na condução dos atendimentos, 

artigos publicados em inglês e português de acesso livre e 

com restrição de tempo de publicação entre 2015 e 2023. 

2.3 Critérios de exclusão 

Os critérios de exclusão são artigos de revisão, 

relatos de casos, cartas ao editor, capítulos de livros, 

monografias, estudos em animais e estudos duplicados.  

2.4 Extração dos dados 

Uma análise inicial foi realizada por dois revisores 

independentes com base nos títulos dos manuscritos e uma 

segunda avaliação foi realizada com base nos resumos de 

todos os artigos que atendiam aos critérios de inclusão ou 

que não podiam ser claramente descartados. Após a análise 

dos resumos, todos os artigos selecionados de acordo com os 

critérios de elegibilidade foram recuperados e 

posteriormente examinados na íntegra. As discordâncias, 

que por ventura ocorreram, foram resolvidas por consenso na 

presença de um terceiro revisor. 

As informações definidas para serem extraídas dos 

estudos foram: nomes dos autores e ano de publicação, 

amostra (número da amostra, sexo, idade, grupo de 

intervenção), tempo de tratamento, principais intervenções e 

resultados obtidos. A figura 1 apresenta o processo de busca 

e seleção de acordo com o protocolo PRISMA. 

3. Resultados 
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       Na busca inicial com as combinações dos descritores 

elegíveis, foram identificados inicialmente um total de 159 

artigos: 151 no PubMED, 3 no LILACS, 2 no SciELO e 3 no 

PEDro. Foram selecionados 157 artigos para leitura do 

resumo e apenas 8 artigos foram lidos na íntegra. Após a 

leitura, foram incluídos 6 artigos para análise qualitativa dos 

dados. A maior parte das pesquisas foi realizada entre 2015 

e 2023. O fluxograma descreve as etapas da seleção dos 

artigos e está presente na figura 1. 

Figura 1 | Fluxograma detalhando a seleção dos estudos incluídos de acordo com as diretrizes do protocolo PRISMA. 

 

 

 

3.1 Características dos estudos incluídos 

Um número total de participantes nos estudos 

incluídos nesta revisão integrativa foi de 240 crianças 

autistas com idade entre 6 e 12 anos. As características 

amostrais dos estudos incluídos foram diversificadas, 

contudo todos os artigos mostraram que as principais 

intervenções fisioterapêuticas em crianças autistas foram 

através de cinesioterapia (n=3) com exercícios de força 

direcionados para cada demanda funcional, seguida de 

realidade virtual (n=1), fisioterapia aquática (n=1) e 

equoterapia (n=1). As principais informações extraídas dos 

artigos selecionados para análise estão descritas no quadro 

1.  

Quadro 1: As principais informações extraídas dos artigos selecionados para análise e discussão dos dados. 

Estudo (autores e 

ano) 

Amostra Tempo de 

tratamento 

Principais 

intervenções 

Resultados 

 

BHAGWASIA; 

KAUR 

60 crianças com 

autismo. O Grupo 

experimental 

12 semanas Cinesioterapia 

(Grupo experimental 

recebeu um programa 

O grupo experimental 

apresentou bons resultados 

em comparação ao grupo 
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(2023) (n=30) e o Grupo 

controle (n=30). 

(sessões de 45 

minutos 3 vezes 

na semana). 

de treinamento 

sensório-motor 

multimodal -

atividades motoras, 

exercícios e 

experiências 

sensoriais. 

O grupo controle 

também recebeu uma 

intervenção de 

fisioterapia 

convencional. 

controle na melhoria do 

comportamento 

estereotipado. O grupo 

controle também apresentou 

melhora nos resultados. 

Porém, ao comparar os dois 

grupos, o treinamento 

sensório-motor multimodal 

foi mais eficaz. 

BORGI et al. 

(2016) 

28 crianças autistas 

com idade entre 6 e 

12 anos.  

25 semanas 

(1 vez por 

semana com 

sessão de 60 

minutos). 

Equoterapia 

(Cavalgando e treino 

de equilíbrio e 

coordenação e 

socialização com 

outros grupos). 

Melhora no funcionamento 

social e efeito suave nas 

habilidades motoras e nas 

funções executivas. 

CASTANÕ et al. 

(2023) 

20 crianças, 

autistas. Grupo 

experimental (n = 

10) e um Grupo 

controle (n = 10). 

8 semanas 

(3 vezes na 

semana com 

duração de 60 

minutos).  

Cinesioterapia 

O grupo experimental 

recebeu um programa 

estruturado de 

exercícios físicos. O 

grupo controle 

recebeu fisioterapia 

convencional.  

O grupo experimental exibiu 

melhorias significativas nas 

habilidades motoras grossas 

em comparação com o grupo 

controle. 

 

MILAJERDI et al. 

(2021) 

60 crianças com 

idade entre 6 e 10 

anos foram 

divididas em 3 

grupos. Grupo com 

recreação ativa 

(n=20), grupo 

Kinect (n=20) e 

grupo controle 

(n=20). 

8 semanas. Realidade virtual e 

Cinesioterapia 

(exercícios 

recreativos e 

gameterapia- Kinect). 

Exercício físico direcionado 

à habilidade motora 

específica melhoram a 

função motora em crianças 

com TEA e realidade virtual 

pode ser eficaz para 

melhorar a função executiva. 

MILLS et al. 

(2020) 

8 crianças autistas 

de 6 a 12 anos. 

Grupo 

experimental (n=4) 

e Grupo controle 

(n=4). 

8 semanas 

(1 vez na 

semana com 45 

minutos de 

sessão). 

Fisioterapia aquática 

(aquecimento, 

exercícios 

direcionados de 

equilíbrio e 

coordenação durante 

a hidroterapia e 

desaquecimento com 

tarefas cognitivas. 

A fisioterapia aquática pode 

ser positiva e melhora o 

bem-estar, assim como 

diminui os comportamentos 

inadequados em crianças 

com TEA. 

TOSCANO et al. 

(2017) 

64 crianças com 

TEA de 6 a 12 

anos. Grupo 

experimental (n= 

46) e Grupo 

controle (n= 18). 

 

48 semanas 

(2 vezes na 

semana com 40 

minutos de 

sessão).  

Cinesioterapia 

(Grupo experimental 

foi realizado um 

programa de 

exercícios básicos de 

coordenação e força e 

no grupo controle 

(níveis habituais de 

atividade funcional 

sem exercícios 

adicionais). 

O grupo experimental 

mostrou efeitos positivos 

significativos nos 

indicadores metabólicos e 

redução de estereotipias e 

qualidade de vida 

comparada com aqueles em 

um grupo controle.  

4. Discussão 

A partir da análise dos artigos selecionados, pode-

se compreender sobre as principais intervenções 

fisioterapêuticas utilizadas em crianças autistas. Embora seja 

necessário a capacitação em ABA dos fisioterapeutas para 

um bom desempenho nas atividades e adesão ao tratamento, 
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nenhum artigo deixa explícito a utilização e condução dos 

atendimentos fisioterapêuticos com manejo em ABA. 

Para um bom direcionamento na atuação 

profissional, o manejo das intervenções com ABA é de 

grande valia para uma evolução satisfatória, visto que a ABA 

é uma ciência utilizada cientificamente no direcionamento de 

intervenções terapêuticas com crianças autistas (YU et al., 

2020).  

Nesse sentido, os princípios básicos subjacentes à 

ABA surgiram da pesquisa de Skinner, que leva em 

consideração a mudança do comportamento humano através 

de um processo de seleção por consequência (MORRIS; 

PETERSON, 2022). Esse procedimento acontece por 

intermédio da manipulação dos antecedentes, preparando o 

ambiente antes das intervenções terapêuticas, reforçando 

positivamente os comportamentos favoráveis na aquisição 

de novas habilidades motoras e aqueles comportamentos 

estereotipados que podem interferir em alterações 

biomecânicas e provocar lesões osteomioarticulares são 

reforçados negativamente a fim de diminuir ou extinguir 

esses comportamentos inadequados (ROANE et al., 2016).  

Os terapeutas de crianças autistas devem estar 

familiarizados com os princípios básicos e aplicações da 

ABA durante as intervenções, pois é importante para uma 

melhor prestação de serviço através de um tratamento 

individualizado e direcionado de acordo com cada demanda 

do paciente, manejo adequado desse público alvo, como 

também um bom desempenho e evolução (CHOI et al., 

2022).  

A cinesioterapia foi a intervenção mais recrutada 

nas atividades individualizadas de acordo com as demandas 

de cada criança através de exercícios de força, coordenação 

e equilíbrio, como também a utilização de gameterapia, 

fisioterapia aquática e terapia assistida por cavalos.  

Nos estudos selecionados nesta pesquisa, a 

cinesioterapia foi muito utilizada na intervenção 

fisioterapêutica de crianças autistas com o objetivo de 

evoluir o paciente em habilidades motoras através da 

aplicação de exercícios de força global, devido a fraqueza 

muscular e hipotonia que muitos pacientes autistas 

apresentam, como também treino de equilíbrio e 

coordenação. No estudo de Toscano, o grupo experimental 

com cinesioterapia teve diferença significativa nos 

indicadores metabólicos, redução de estereotipias e 

qualidade de vida comparada com aqueles do grupo controle, 

sem a realização de protocolos de exercícios específicos 

(TOSCANO et al., 2017). Evidências científicas apoiam a 

prática regular de exercícios físicos como uma ferramenta 

eficaz na redução da intensidade e frequência de movimentos 

estereotipados e inadequados em crianças com diagnóstico 

de TEA (FERREIRA et al., 2019). 

A equoterapia apresentou uma melhora nas 

habilidades sociais de crianças com TEA pela exposição ao 

cavalo e contato com outras crianças durante a terapia, assim 

como efeito positivo no desempenho motor de atividades 

executivas. Os movimentos provocados pelo cavalo no corpo 

do paciente podem interferir positivamente em seu controle 

postural, melhorando a mobilidade geral e o desempenho 

motor funcional. No estudo de Steiner e Kertesz, a 

equoterapia foi utilizada como terapia alternativa em 

crianças autistas e houve melhora no ciclo da marcha sendo 

mais estável no plano sagital (STEINER; KERTESZ, 2015). 

A gameterapia como recurso da realidade virtual 

pode ser eficaz para melhorar a função executiva e 

habilidades motoras, pois através de jogos virtuais e 

educativos as áreas corticais cognitivas e motoras são 

estimuladas e desenvolvidas (MILAJERDI et al., 2021). Em 

crianças autistas a resposta a um comando é reduzida devido 

ao comprometimento cerebral de percepção dos estímulos, 

interpretação dos dados e resposta motora e neste estudo 

experimental, houve um melhor desempenho no tempo de 

reação a tarefa após a utilização de um jogo virtual 

controlado por movimentos em pessoas autistas (ANTÃO et 

al., 2020). 

A fisioterapia aquática pode auxiliar no incentivo à 

prática de exercício físico. A água promove a facilitação do 

movimento, fortalecimento, equilíbrio e coordenação, 

oferecendo também interação social por meio de jogos e 

atividades aquáticas. Mills e seus colaboradores realizaram 

um estudo que apontou a eficácia da fisioterapia aquática na 

influência comportamental e melhora da saúde mental e 

bem-estar do autista (MILLS et al., 2020). Estudos 

demonstram algumas melhorias nas interações sociais e nos 

comportamentos estereotipados e repetitivos após sessões de 

fisioterapia aquática baseada em Halliwick (MORTIMER et 

al., 2014). 

Tendo em vista as principais intervenções 

fisioterapêuticas analisadas, é possível destacar a evolução 

neuropsicomotora de crianças autistas com maior 

independência funcional e melhora da qualidade de vida. 

Devido às limitações de estudos de associação entre 

intervenções fisioterapêuticas e ABA em crianças com TEA, 

novas pesquisas que enfatizem a importância da fisioterapia 

com manejo em ABA em crianças autistas são necessárias 

para um melhor aporte teórico prático para os profissionais 

durante as intervenções fisioterapêuticas e uma evolução 

mais eficaz desse público alvo. 

O estudo em questão apresentou algumas 

limitações de escrita devido à falta de diretrizes claras de 

protocolos de exercícios fisioterapêuticos com manejo em 

ABA em crianças autistas aumentando o risco de viés de 

seleção durante as buscas dos artigos. Escassez de estudos 

que mencionam informações detalhadas da amostra, como 

dados epidemiológicos, nível de suporte das crianças 

autistas, presença de doenças associadas ao TEA, tipos de 

exercícios e técnicas utilizados na fisioterapia, como também 

uso de medicamentos que pudessem interferir no 

desempenho e na aprendizagem das tarefas.  

5. Conclusão 

 As principais intervenções fisioterapêuticas mais 

utilizadas na prática clínica do atendimento com crianças 

autistas foram a cinesioterapia com exercícios de força, 

coordenação e equilíbrio, seguidos de equoterapia, realidade 

virtual e fisioterapia aquática, como intervenções 

alternativas no tratamento. A realização da fisioterapia com 

manejo em ABA é de extrema importância para uma melhor 

adesão ao tratamento, desempenho motor e, 

consequentemente, uma melhor evolução do paciente, apesar 

de que pesquisas de associação entre fisioterapia e ABA 

tenham sido escassas, faz-se necessário novos estudos sobre 

essa temática para melhor desenvolvimento e atuação 

profissional.  
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