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APRESENTAÇÃO

As ciências da saúde ou ciências médicas são áreas de estudo relacionadas a vida, 
saúde e/ou doença. A fisioterapia faz parte dessa ciência. Nesta coleção “Fisioterapia 
na Atenção à Saúde” trazemos como objetivo a discussão científica por intermédio 
de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. Os volumes abordarão de forma 
categorizada, interdisciplinar, através de demandas atuais de conhecimento, trabalhos, 
pesquisas, e revisões de literatura nas diversas áreas da fisioterapia.

A fisioterapia é a ciência da saúde que estuda, previne e trata os distúrbios cinéticos 
funcionais intercorrentes em órgãos e sistemas do corpo humano, gerados por alterações 
genéticas, por traumas e por doenças adquiridas. 

Para que o fisioterapeuta possa realizar seu trabalho adequadamente é necessário 
a busca científica incessante e contínua, baseada em evidências prático/clínicas e 
revisões bibliográficas.  Deste modo a obra “Fisioterapia na Atenção à Saúde” apresenta 
conhecimento fundamentado, com intuito de contribuir positivamente com a sociedade 
leiga e científica, através de oito artigos, que versam sobre vários perfis de pacientes, 
avaliações e tratamentos. 

Sabemos o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos também 
a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável 
para a exposição e divulgação dos resultados científicos. 

Fabiana Coelho Couto Rocha Corrêa Ferrari
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RESUMO: O transtorno do espectro 
autista (TEA) se refere a uma série de 
condições caracterizadas por algum grau de 
comprometimento no comportamento social, na 
comunicação e na linguagem, e por uma gama 
estreita de interesses e atividades que são 
únicas para o indivíduo e realizadas de forma 
repetitiva. Crianças com TEA apresentam 
habilidades motoras reduzidas, sendo a 
avaliação no autismo ainda um desafio na 
avaliação fisioterapêutica, especialmente no 
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que se refere à avaliação e acompanhamento do desenvolvimento neuropsicomotor. Além 
disso, esses comprometimentos motores poderão estar presentes em todo desenvolvimento 
neuropsicomotor da criança, que são passíveis de tratamento fisioterapêutico. Assim a 
abordagem fisioterapêutica insere a intervenção precoce, consagrando a plasticidade cerebral 
e na qual vai atuar também na ativação sensório e motora para favorecer um acompanhamento 
do planejamento motor. OBJETIVO: Relatar a importância de proporcionar atividades 
psicomotoras em atendimento fisioterapêutico em crianças com TEA. METODOLOGIA: 
Relato de experiência baseado nos atendimentos da Associação de Amigos dos Autistas 
do Piauí (AMA-PI), em que consistiam com dois dias na semana, no período da tarde com 
40 minutos de atendimento, sendo cada criança atendida de forma separada, e com duas 
fisioterapeutas supervisionando, utilizando a escala DSM-5 para saber qual nível do autismo, 
e como instrumento de avaliação e reavaliação utiliza-se a própria ficha de fisioterapia da 
AMA. RESULTADO: Ao final de cada semestre era realizado uma reavaliação em forma 
de relatório contendo os resultados dos atendimentos realizados com os seguintes itens: 
identificação do paciente, diagnostico, HDA, objetivos propostos, conduta fisioterapêutica e 
conclusão. CONCLUSÃO: Foi observado com a intervenção fisioterapêutica em abordagem 
no planejamento motor ganhos significativos em habilidades motoras na criança com TEA 
como motricidade fina e grossa, a coordenação motora, equilíbrio como também habilidades 
visuais e auditivas.
PALAVRAS-CHAVE: Transtorno do Espectro Autista, Fisioterapia, Transtornos do 
Desenvolvimento Infantil.

MOTOR PLANNING IN CHILDREN WITH AUTISM SPECTRUM DISORDER: AN 

EXPERIENCE REPORT

ABSTRACT: Autism spectrum disorder (ASD) refers to a series of conditions characterized 
by some degree of impairment in social behavior, communication and language, and by 
a narrow range of interests and activities that are unique to the individual and performed 
repetitively. Children with ASD have reduced motor skills, and autism assessment is still a 
challenge in physical therapy evaluation, especially regarding the evaluation and monitoring 
of neuropsychomotor development. In addition, these motor impairments may be present in 
all neuropsychomotor development of the child, which are susceptible to physiotherapeutic 
treatment. Thus, the physiotherapeutic approach inserts early intervention, consecrating brain 
plasticity and in which it will also act on sensory and motor activation to favor a follow-up of 
motor planning. OBJECTIVE: To report the importance of providing psychomotor activities in 
physical therapy care in children with ASD. METHODOLOGY: Experience report based on 
the visits of the Association of Friends of Autistic People of Piauí (AMA-PI), which consisted 
of two days a week, in the afternoon with 40 minutes of care, each child being attended 
separately, and with two physiotherapists supervising,using the DSM-5 scale to know what 
level of autism, and as an instrument for evaluation and reassessment, the AMA physiotherapy 
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form itself is used. RESULTS: At the end of each semester, a reassessment was carried out 
in the form of a report containing the results of the visits performed with the following items: 
patient identification, diagnosis, HDA, proposed objectives, physiotherapeutic conduct and 
conclusion. CONCLUSION: It was observed with the physiotherapeutic intervention in an 
approach in motor planning significant gains in motor skills in children with ASD such as fine 
and coarse motor coordination, balance as well as visual and auditory skills.
KEYWORDS: Autism Spectrum Disorder, Physical Therapy, Child Development Disorders.

1 | 	INTRODUÇÃO

Sabe-se que o desenvolvimento infantil é complexo e multifatorial, permeado pela 
influência de fatores biológicos e contextuais e que na existência de situações atípicas, 
abordagens de avaliação e intervenção devem ser realizadas.    Dentro das alterações do 
desenvolvimento típico, mais  especificamente  em  relação  a  questões comportamentais  
e/ou  de  interação  social,  como também  de  linguagem,  existe  o  Autismo  ou Transtorno  
do  Espectro  Autista  (TEA), apesar  do  TEA  ter início  precoce,  a  identificação  
ocorre  inicialmente pela alteração e/ou atraso da fala, o que leva a família a procurar um 
profissional geralmente de forma tardia, aos 6-7 anos, já com perda de alguns períodos 
críticos  de  neuroplasticidade ( SANTOS,MÉLO, 2018).

Configura-se o TEA como um transtorno do desenvolvimento neurológico, na qual 
os sintomas configuram o núcleo do transtorno, mas a gravidade de sua apresentação é 
variável. Trata-se de um transtorno pervasivo e permanente, não havendo cura, ainda que 
a intervenção precoce possa alterar o prognóstico e amenizar os sintomas. Além disso, é 
importante enfatizar que o impacto econômico na família e no país, também será alterado 
pela intervenção precoce intensiva e baseada em evidência (Manual de Orientação do 
Departamento Cientifico de Pediatria do Desenvolvimento e Comportamento sobre o 
Transtorno do Espectro do Autismo, 2019).

Embora uma etiologia especifica não seja identificada, estudos sugerem a presença 
de alguns fatores genéticos e neurobiológicos que podem estar associados ao autismo. 
Nas diferentes expressões do quadro clínico, diversos sinais e sintomas podem estar ou 
não presentes, mas as características de isolamento e imutabilidade de condutas estão 
sempre presentes. Inicialmente, foi classificado no grupo das psicoses infantis (Diretrizes 
de Atenção à Reabilitação da Pessoa com Transtornos do Espectro do Autismo,2013).

Na tentativa de diferenciação da esquizofrenia de início precoce, prevaleceu o 
conceito de que os sinais e sintomas devem surgir antes dos 03 anos de idade, com as 
seguintes características: problemas com a linguagem; problemas na interação social; e 
problemas no repertório dos movimentos como também motor (Diretrizes de Atenção à 
Reabilitação da Pessoa com Transtornos do Espectro do Autismo,2013).

As crianças com TEA apresentam problemas não apenas em uma área específica, 
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mas sim em termos gerais, afetando assim as capacidades motoras gerais e finas. Uma 
das questões fundamentais para o fisioterapeuta que lida com crianças que apresentam 
atrasos de desenvolvimento é conhecimento do planejamento motor. Dessa forma, 
para traçar o planejamento motor de uma pessoa são realizados testes ou escalas que 
avaliam, analisam e observam o domínio esse quadro clínico (AMICUCCI, AZEVEDO, 
MARCHESINI, 2018). 

A questão da compreensão do comportamento diante das atividades proposta 
é relevante, porque quando se trata do comportamento motor de crianças com TEA, 
poderão ocorrer prejuízos no que diz respeito ao planejamento e sequenciamento motor, 
com dificuldades no processamento viso espacial, tendo prejuízos nas habilidades de 
entender e dar significado ao que é visualizado (AMICUCCI, AZEVEDO, MARCHESINI, 
2018).

2 | 	METODOLOGIA 

Relato de experiência baseado nos atendimentos da Associação de Amigos dos 
Autistas do Piauí (AMA-PI) residindo no endereço: R. José Clemente Pereira, 2384 – 
Bairro: Primavera, Teresina, que é uma organização sem fins lucrativos que busca oferecer 
assistência social, educacional e reabilitação a pessoas com TEA, contando com uma 
equipe multiprofissional e com o trabalho voluntário.

•	 Tipo de estudo: Trata- se de um relato de experiência baseado nos atendimentos 
da fisioterapia em crianças com Transtorno do Espectro Autista

•	 Amostra: crianças entre 5 a 14 anos, total de atendidos na AMA é cerca de 46 
crianças.

•	 Instrumentos de avalição: os instrumentos utilizados para a avaliação do nível do 
TEA era a escala DSM-5 na qual é um manual diagnóstico e estatístico de trans-
tornos mentais  e o questionário semiestruturado(ficha de fisioterapia da AMA) 
para avaliação do paciente que tinha como componentes os itens: Anamnese, 
história clínica, desenvolvimento neuropsicomotor, atitudes que levaram a fechar 
o diagnóstico, histórico familiar, avaliação cognitiva, estado mental, contato visual, 
capacidade de iniciar contato social, prática atividade física, doenças respirató-
rias, visuais ou disfunções intestinais, auditivos, avaliação das AVD’s, da forca 
muscular, avaliação postural, avaliação da marcha e plano de intervenção. Para 
o acompanhamento do paciente se utilizava também uma ficha que consistia com 
objetivos propostos, intervenção, objetivos alcançados e a frequência da criança.

•	 Intervenção: Os atendimentos eram realizados de forma individual na sala da fisio-
terapia, com a supervisão de duas fisioterapeutas em dias distintos, pois o atendi-
mento era exercido duas vezes por semana no período da tarde com cada criança 
em seu determinado horário, com a duração de 40 minutos, os atendimentos se 
baseavam através de estímulos sensório-motores, com utilização de bolas, jogos 
interativos e brinquedos pedagógicos, envolvendo habilidade de rolar e sentar, es-
timulação nas mãos e nos braços com diferentes texturas e objetos de diferentes 
tamanhos e cheiros, trabalhando a integração sensorial, por meio de circuitos com 
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diferentes objetos, exercícios para o fortalecimento da musculatura de membros 
superiores e inferiores, atividades para a percepção corporal utilizando o espelho.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÕES

Ao final de cada semestre era realizado uma reavaliação em forma de relatório 
contendo os resultados dos atendimentos realizados com os seguintes itens: identificação 
do paciente, diagnostico, HDA, objetivos propostos, conduta fisioterapêutica e conclusão 
(objetivos alcançados, encaminhamentos). 

Cada paciente era atendido de acordo com sua individualidade e visão holística, 
os itens a seguir se baseiam como exemplo de objetivos proposto e intervenção a ser 
utilizada.

OBJETIVOS INTERVENÇÃO 
SIMETRIA CORPORAL Circuitos com diferentes objetivos, bicicleta 

ergométrica.
AUMENTAR ADM E MELHORA A 
POSTURAIS 

Alongamento global da musculatura MMSS 
e MMII utilização de bola terapêutica.

PERCEPÇÃO DA IMAGEM CORPORAL A utilização do espelho 

EQUILÍBRIO E PROPRIOCEPÇÃO Disco proprioceptivo, barras com rampas, 
cama elástica. 

INPENDÊNCIAS NAS AVD’S Uso de tabuleiro de encaixe de lápis de 
cor, painel psicomotor para estimulação da 
motricidade fina e grossa em conjunto com a 
coordenação motora.

Segundo Azevedo e Gusmão, (2016) a maioria dos estudos encontrados na literatura 
relacionados ao tratamento de crianças diagnosticadas com o espectro autista cita 
somente o acompanhamento de psicólogos, terapeutas ocupacionais e profissionais de 
musicalidade, negligenciando a repercussão no planejamento motor que a doença pode 
trazer, com quadros hipotônicos e eixos desorganizados, o que ocasiona, na primeira 
fase da vida, um atraso em seu desenvolvimento neuropsicomotor. Poucos artigos falam 
sobre essas intervenções, achando-os, de forma secundária, em artigos da língua inglesa 
e espanhola.

Para Weinert, Santos e Bueno, (2011) as crianças que possuem atraso no seu 
desenvolvimento psicomotor necessitam de estimulação das suas habilidades 
psicomotoras o mais precocemente possível, pois pacientes com distúrbios neurológicos 
ou atrasos motores beneficiam-se de programas de tratamento fisioterapêutico 
principalmente quando iniciado precocemente. Diante do diagnóstico do autismo, é 
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importante avaliar seu desenvolvimento neuropsicomotor, com objetivo de traçar uma 
estimulação precoce para iniciar uma avaliação educacional e conduzi-la a uma boa 
evolução.

A avaliação psicomotora pelo profissional de fisioterapia torna-se um desafio ao 
considerar que o autismo apresenta alterações comportamentais que influenciam e exigem 
dos profissionais habilidades e maneiras alternativas de avaliação. No entanto, avaliar os 
fatores psicomotores de uma criança com TEA pode proporcionar ideias de avaliação e 
de acompanhamento de evolução importantes ao seu pleno desenvolvimento (SANTOS, 
MÉLO,2018).

Vale ressaltar a participação dos pais na equipe para a abordagem da criança com 
autismo, porque eles relatam níveis elevados de estresse, depressão e ansiedade em 
comparação com pais de crianças com outros transtornos do desenvolvimento, que 
afetam diretamente a qualidade de vida da família. Visto que é preferível uma equipe 
multiprofissional considerando que após receber o diagnóstico do TEA se faz necessário 
investigar por parte do profissional as áreas que o autista necessitar de acompanhamento 
(FERREIRA et al., 2016).

4 | 	CONCLUSÃO

Relato de experiência em uma instituição referenciada nacionalmente na área do 
Transtorno do Espectro Autista, analisou com a intervenção fisioterapêutica, ganhos nas 
habilidades motora fina e grossa, como também na linguem visual, auditiva, melhorando 
suas capacidades cognitivas, interação social, dependência em suas atividades diárias. 
Considera- se que faz necessário novos estudos para mais adequada abordagem 
fisioterapêutica diante do contexto, visto que o autismo influencia diretamente no 
desenvolvimento neuropsicomotor.
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