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RESUMO

Introducéo. Este artigo explora o papel significativo da Equoterapia como uma abordagem
terapéutica inovadora na reabilitacdo de pessoas com deficiéncia. A prética utiliza a interacao
com cavalos como ferramenta terapéutica, proporcionando beneficios fisicos, emocionais e
psicossociais. Objetivo. Portanto, o objetivo do trabalho deu-se em compreender a
Equoterapia como recurso terapéutico para trabalhar a reabilitacio de pessoas com
deficiéncia. Método. Dessa forma, optou-se por apartir de uma revisdo sistematica de
literatura baseada nas seguintes plataformas de dados: BVS, CAPES, Lilacs, PubMed, PEDro
e SCiELO selecionar artigos que propuzessem a discursao sobre a temética destacada por via
de tabelas e discussdo de suas analises. Resultados. Os resultados apontam que a Equoterapia
promove melhorias na autoestima, confianca e bem-estar emocional, tornando-se uma
intervencdo holistica na abordagem da reabilitacdo e sua importancia crescente como um
recurso terapéutico eficaz e inclusivo para melhorar a qualidade de vida e a funcionalidade de
pessoas com deficiéncia. Conclusdo. Diante do exposto, fica evidente que a Equoterapia se
apresenta como uma ferramenta valiosa e promissora na reabilitacdo de pessoas com
deficiéncia. Seu potencial para melhorar a qualidade de vida, a funcionalidade e o bem-estar
emocional desses individuos € inegavel.

Palavras-chave: Equoterapia; Reabilitacdo; Fisioterapia

ABSTRACT

Introduction. This article explores the significant role of Hippotherapy as an innovative
therapeutic approach in the rehabilitation of people with disabilities. The practice uses
interaction with horses as a therapeutic tool, providing physical, emotional and psychosocial
benefits. Goal. Therefore, the objective of the work was to understand Hippotherapy as a
therapeutic resource to work on the rehabilitation of people with disabilities. Method. Thus, it
was decided to start from a systematic literature review based on the following data platforms:
BVS, CAPES, Lilacs, PubMed, PEDro and SciELO to select articles that proposed discussion
on the highlighted theme through tables and discussion of their analyses. Results. The results
indicate that Hippotherapy promotes improvements in self-esteem, confidence and emotional
well-being, becoming a holistic intervention in the rehabilitation approach and its growing



importance as an effective and inclusive therapeutic resource to improve people's quality of
life and functionality. with disabilities. Conclusion. Given the above, it is clear that
Hippotherapy presents itself as a valuable and promising tool in the rehabilitation of people
with disabilities. Its potential to improve the quality of life, functionality and emotional well-
being of these individuals is undeniable.

Keywords: Hippotherapy; Rehabilitation; Physiotherapy

RESUMEN

Introduccién. Este articulo explora el importante papel de la hipoterapia como un enfoque
terapéutico innovador en la rehabilitacion de personas con discapacidad. La practica utiliza la
interaccion con los caballos como herramienta terapéutica, brindando beneficios fisicos,
emocionales y psicosociales. Meta. Por tanto, el objetivo del trabajo fue entender la
Hipoterapia como un recurso terapéutico para trabajar la rehabilitacion de personas con
discapacidad. Método. Asi, se decidio partir de una revision sistematica de la literatura
basada en las siguientes plataformas de datos: BVS, CAPES, Lilacs, PubMed, PEDro y
SciELO para seleccionar articulos que propusieran discusion sobre el tema destacado a traves
de tablas y discusion de sus analisis. Resultados. Los resultados indican que la Hipoterapia
promueve mejoras en la autoestima, la confianza y el bienestar emocional, convirtiéndose en
una intervencion holistica en el enfoque rehabilitador y su creciente importancia como recurso
terapéutico eficaz e inclusivo para mejorar la calidad de vida y la funcionalidad de las
personas con discapacidad. Conclusion. Teniendo en cuenta lo anterior, queda claro que la
Hipoterapia se presenta como una herramienta valiosa y prometedora en la rehabilitacion de
personas con discapacidad. Es innegable su potencial para mejorar la calidad de vida, la
funcionalidad y el bienestar emocional de estos individuos.

Palabras clave: Hipoterapia; Rehabilitacion; Fisioterapia

INTRODUCAO

A Equoterapia é um recurso terapéutico utilizado desde a antiguidade para
reabilitacdo, estimulando o desenvolvimento da mente e do corpo, atingindo areas
corporais, emocionais e a cognicao neuroldgica, utilizando-se como instrumento o uso de
cavalos. Também chamado de Hipoterapia ou Terapia assistida por equinos (TAE), a
Equoterapia ajuda pessoas com deficiéncias, como sindrome de Down, derrame cerebral
(AVC), distrofia muscular ou transtornos do espectro autista, por exemplo. Esse tipo de
terapia estimula as respostas da pessoa melhorando os meios de interacdo social, funcées
neuroldgicas, a concentracdo, o equilibrio, a mobilizacdo e o fortalecimento muscular
através dos movimentos repetitivos dos cavalos.!

Como aponta o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional- COFFITO
(2008), que dispbe sobre o reconhecimento da equoterapia como recurso terapéutico da
Fisioterapia e Terapia Ocupacional na resolugdo N°. 348, de 27 de marco de 2008. Emprega
o cavalo como agente promotor de ganhos em nivel fisico e psiquico, exigindo a

participacdo do corpo inteiro, contribuindo, assim, para o desenvolvimento da forca



muscular, relaxamento, conscientizacdo do préprio corpo, da coordenacdo motora e
consequentemente do equilibrio. 2

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude! (OMS, 2001) a Classificacio
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satde (CIF) é um suporte dentro da OMS
para dar condi¢cBes as necessidades fisicas e mentais de modo individualizado a toda
populacdo, considerando aspectos psicoldgicos, sociais e biomédicos. A CIF se divide em
duas partes, os componentes da parte funcionamento e incapacidade e a parte dos fatores
contextuais. O primeiro é composto por estrutura, funcdo, atividade e participacéo,
enquanto o segundo inclui os componentes de fatores pessoais e ambientais. Em maio de
2001 a CIF foi oficialmente padronizada durante a 54° Assembleia Mundial da Saide como
um recurso para estimar e identificar os meios de satde e as deficiéncias.!

De acordo com a Associacdo Brasileira de Reabilitacdo Equestre — ABRE? (ABRE,

2022) uma Organizacdo da Sociedade Civil (OSC) que tem como missdo principal a
construcdo de conhecimentos e aprendizados de modo compartilhado assumindo posturas
humanizadas nas relacdes interpessoais, promovendo ndo somente o aperfeicoamento ao
ensino, mas também meios e métodos de apoio aos profissionais e participantes das terapia
assistidas com o objetivo de reabilitar em ambientes equino, tendo em vista beneficios
como atividades assistidas com cavalos e aprimoramento dos profissionais da area.*?

A Equoterapia € um tratamento feito de forma lddica tanto para os pais quanto para 0s
pacientes, pois a sensacdo de bem estar é facilmente observada ao longo das sessbes. Os
tratamentos estabelecidos de acordo com as necessidades individuais visam um movimento
tridimensional o que facilita o ganho de ADM, fortalecimento da musculatura, ajuste da
postura e do equilibrio.?

Dessa forma, a equoterapia é uma das ferramentas de grande valia, pois 0s exercicios
realizados no cavalo auxiliam e melhoram a postura, ajudam o paciente a ter a no¢ao de seus
movimentos, melhora consequentemente a sua interacdo social, ajudando também na
linguagem, na é&rea emocional, e ndo menos importante, nas suas relagdes interpessoais.*

O fisioterapeuta tem um papel fundamental dentro dos protocolos de tratamento da
equoterapia, pois é possivel alcancar inameros beneficios posturais, pois o andar do cavalo
provoca uma série de reacdes no corpo do paciente estimulando-o e o capacitando ao
restabelecimento do equilibrio e controle motor. Os estimulos gerados pelo cavalo

conseguem transmitir impulsos ritmados para as pernas e para o tronco do paciente levando-

! Organizacdo Mundial de satde: http://www.who.int/classifications/icf/en/
2 Associacdo Brasileira de Reabilitagdo Equestre — ABRE: https://www.abreoficial.org/



0 ao relaxamento, que ajuda o paciente a ter a percepcdo do proprio corpo, nocao da
lateralidade e da manutencéo do equilibrio. °

Portanto, o objetivo do trabalho deu-se em compreender a Equoterapia como recurso
terapéutico para trabalhar a reabilitagcdo de pessoas com deficiéncia, discutir os caminhos
da Equoterapia como recurso terapéutico, descrever quais as demandas que podem ser
trabalhadas na reabilitacdo com a Equoterapia e analisar o papel do Fisioterapeuta na atuacgao
da Equoterapia como recurso para reabilitagdo de pessoas com deficiéncias.

FUNDAMENTACAO TEORICA

A Equoterapia como recurso terapéutico

Os caminhos através da equoterapia enquanto recurso terapéutico e reabilitador séo
diversos pois, além dos beneficios encontrados, o uso do cavalo como instrumento
reabilitativo € um mediador e motivador terapéutico alcangando um trabalho
interdisciplinar que terd como objetivo o desenvolvimento biopsicossocial de pessoas com
deficiéncias. ®

Para se trabalhar com a equoterapia é necessario alguns profissionais de cada area,
nas trés vertentes: Equitacdo; Educacdo e consequentemente a saude. Os profissionais
incluidos sdo: Um instrutor de Equitacdo, Psicdlogo, Fisioterapeuta e/ou Terapeuta
Ocupacional, podendo ainda estar envolvidos: Um Auxiliar Técnico; Pedagogo e educador
fisico, sendo esses profissionais a representacdo social da interdisciplinaridade que estardo
atuando com a equoterapia.’

A Terapia Assistida por Equinos (TAE) divide-se em dois pilares: A Equitacédo
Terapéutica (ET) e a Hipoterapia (H). O primeiro pilar é ministrado por um instrutor de
equitacdo que ira ensinar a pessoa com deficiéncia a controlar o cavalo. O segundo pilar é
fornecido por um fisioterapeuta e/ou terapeuta ocupacional visando as diferentes condicdes
de saude dos individuos, promovendo uma melhora das capacidades funcionais de cada
um.’

Na equoterapia o cavalo € treinado para adotar e se adequar durante a interagdo com o
praticante, onde esse cavalo é manso, docil e passivo. A presenca do animal € aos pouco
inserida de forma intencional e irdo de acordo com os objetivos e condutas propostas, sempre

adaptando ao mé&ximo possivel a cada tipo de necessidade. Todas as intervencdes através da



equoterapia propiciard: estimular ganhos fisicos e psicologicos, melhorar os vinculos afetivos,
além de elevar a autoconfianca e a autoestima desses praticantes. °

As atividades realizadas através dos recursos da equoterapia em ambientes externos
e proximo da natureza permitem ganhos nas condi¢c@es emocionais desses pacientes pois, fora
das clinicas e de ambientes fechados esses praticantes conseguem sentir mais prazer e
satisfagdo quando forem submetidos a préatica da equoterapia. O Fisioterapeuta é capaz de
propdr, analisar e modificar aspectos que podem contribuir para o sucesso da hipoterapia,
fazendo-se fundamental para a equipe que ira desenvolver esse trabalho. Sendo de suma
importéncia o trabalho e as intervencgdes fisoterapéuticas realizadas para com os individuos,

bem como a construcgdo das condutas propostas junto a equipe interdisciplinar.

Deficiéncias que podem ser trabalhadas na reabilitacédo através da Equoterapia

A equoterapia promove efeitos substanciais no desenvolvimento das diferentes
deficiéncias, pois ao subir no animal o movimento tridimensional e multidirecional
possibilitard algumas informacdes iguais as geradas no corpo humano como: Transferéncia
de peso corporal, controle motor, comando dos pés, estimulos sensoriais, motricidade e o
equilibrio, isso permitira a transmissdo de impulsos e imagens cerebrais capazes de auxiliar
0 aprendizado do paciente, proporcionando beneficios psiquicos, melhorando a interacao
social, autonomia, atencéo, autoconfianca e autoestima.®

A equoterapia é um dos principais tratamentos de reabilitacdo para pessoas com

limitacGes fisicas ou mentais, pois através desse tipo de terapia € possivel alcancar alguns
problemas como: Da coluna vertebral, movimentos dos quadris, como também no
desenvolvimento da fala e socializacdo. A hipoterapia pode ser praticada por diversas
pessoas, incluindo criancgas, jovens, adultos e idosos.*

Os beneficios gerados pela montaria ainda auxiliardo as pessoas com alguma
deficiéncia fisica, pois essas conseguirdo ter mais equilibrio e firmeza nos movimentos,
melhorando a postura, tonificando a musculatura e em niveis mais avancado podera até deixar
de utilizar andadores e muletas. Através das terapias utilizadas em cada caso especifico sera
possivel notar avancos fisicos, psicoldgicos e cognitivos, tornando-os mais independentes.®

Essa terapia complementar podera atuar em importantes casos como: Paralisia
cerebral; Esclerose multipla; Sindrome de Down; Sequelas de acidentes e cirurgias; Doencas

genéticas, musculares e ortopédicas; Acidente vascular Cerebral (AVC); Trauma cranio-



encefalico; Transtorno do Espectro Autista (TEA); Falta de coordenagdo motora; Deficiéncias
visuais e auditivas. *°

As pessoas diagnosticadas com algumas das patologias mencionadas acima, podem
apresentar alteragdes neuromusculares, como reflexos primitivos persistentes, rigidez e
espasticidade. Esses distUrbios muitas vezes estdo associados a problemas de controle
postural, sensibilidade, comunicacdo, cognicdo e percep¢do. Além disso, pode surgir
problemas musculo-esquelético secundarios devido as limitagcbes motoras. Essas condicbes
podem afetar significativamente a qualidade de vida e a funcionalidade dessas pessoas,

tornando-se necessario um tratamento abrangente e multidisciplinar.

O papel do Fisioterapeuta na atuacao da Equoterapia como recurso para reabilitacéo
de pessoas com deficiéncia

O Fisioterapeuta ¢ um profissional essencial no &mbito da equoterapia tanto na
habilitacdo quanto na reabilitacdo de pessoas com deficiéncias. Nas avaliacdes realizadas
dentro da equoterapia o fisioterapeuta avalia alguns problemas fisicos e motores, como por
exemplo, patologias na coluna a niveis cervicais, toracicos e lombares; Encurtamentos
musculares e 6sseos; luxagGes, dentre outros aspectos.*

Em conjunto com a equipe multidisciplinar o profissional de fisioterapia analisa
antes de tudo quais os riscos e o0s beneficios ofertados pela equoterapia mediante o quadro
clinico de cada paciente, toda essa avaliacdo é feita através de uma triagem inicial para
colher todos os dados e informacGes necessdrias para poder tracar intervencdes
terapéuticas. ’

O fisioterapeuta também é habilitado a analisar exames e solicita-los se caso for
necessario a fim de observar e fazer ajustes terapéuticos, como também construir objetivos
interdisciplinares dentro do plano terapéutico para quadros motores, cognitivos e
comportamentais. Na escolha do cavalo para dar inicio as sessdes o fisioterapeuta em
conjunto com a equipe ird fazer as simetrias necessarias de acordo com o ténus muscular,
controle cervical e controle do tronco.®

O principal objetivo é promover a indepéndencia, aprimorando a capacidade funcional.
Além disso, busca-se desenvolver a psicomotricidade e a reeducacdo postural, aprimorando a
consciéncia corporal para permitir que o individuo sustente o corpo de maneira automatica,
mantendo uma postura ereta. A equoterapia é uma das abordagens terapéuticas empregadas
para alcancar esse propdsito.8

As metas centrais da equoterapia abrangem melhorias na qualidade de vida e na



inclusdo social. Esses objetivos sdo alcangados por meio da interagdo entre o praticante e o
cavalo, bem como com toda a equipe multiprofissional. A integracdo da equipe e o trabalho
coletivo desempenham um papel crucial nesse contexto. Além disso, o contato constante entre
0s praticantes é essencial para ampliar o convivio social e fortalecer os lagos afetivos desse

individuo. *

ANALISE DOS RESULTADOS

O presente trabalho distingue-se por uma analise abrangente da literatura, cujo propésito é
delinear uma avaliacdo sobre o acervo de saberes previamente edificados em investigacdes
antecedentes acerca de uma tematica especifica. Essa revisdo integrativa viabiliza a amalgama
de maltiplos estudos ja divulgados, conferindo uma oportunidade para a concep¢do de novos
entendimentos, fundamentados nas conclusdes explicitadas pelas pesquisas preexistentes. &

A revisdo integrativa de literatura tem como finalidade identificar a uniformidade e a
multiplicidade de interpretacdes presentes no ambito do tema central investigado, com a
intencdo de alargar e diversificar a analise interpretativa, além de contribuir para a formulacéo
das abstracdes e 0 embasamento nas argumentagdes do pesquisador.®

Uma das principais vantagens da revisdo integrativa de literatura ¢ a sua capacidade de
promover uma visdo holistica do tema em estudo, fornecendo um panorama completo das
pesquisas anteriores. Além disso, permite que 0 pesquisador gere novos insights, teorias ou
hipdteses, uma vez que uma sintese de diferentes perspectivas possa revelar novas conexdes e

areas de investigacdo. 1°

Pesquisando em base de dados

A obtencdo de informacdes serd realizada por meio de pesquisa de documentos nas
plataformas da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Portal Sciello Brasil, Plataforma de
periddicos- CAPES, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde —
LILACS, MEDLINE/PubMed (via National Library of Medicine) e a base de dados de
evidéncias em Fisioterapia- PEDro, para a busca dos documentos, serdo utilizadas listas
categorizadas por tema, titulo e vocabularios-chave, com base em nossos descritores em
ciéncias da saude. (Equoterapia and reabilitacdo and fisioterapia).

A escolha dos artigos foi determinada mediante a aplicacdo dos seguintes parametros de

selecdo: critérios de inclusdo abarcaram artigos originais, de acesso integral, datados de 2018



a 2023, com publicacdo em lingua portuguesa ou inglesa. Os critérios de exclusdo englobaram
artigos de revisdo incompleta, editoriais e manuais clinicos. Os indicadores bibliométricos a
serem examinados abrangem o ano de publicacdo, a localizacdo do estudo, a éarea de
especializacdo, o tipo de publicacdo, a natureza do estudo e a populagdo cientifica.

Defini¢des dos termos de pesquisa

As "frases-chave de pesquisa" relacionadas ao assunto sob investigacdo foram
cuidadosamente identificadas por meio do repositério disponibilizado pelo sistema DeCS,
acessivel na plataforma digital da Biblioteca de Saude (BVS). A exploragdo dos conceitos
nessa plataforma foi realizada devido a singularidade de sua posse do vocabulario controlado
Thesaurus, 0 que fornece uma estrutura ordenada e sistematica, simplificando, dessa forma, a
tarefa de escolher artigos correlatos ao topico em questdo.

A partir das pesquisas da tematica foram encontrados 0s seguintes termos:

Quadro 1: DefinicBes a partir do Thesaurus da BVS

Descritores Sentido
Terapia assistida pelo uso de um cavalo e/ou seu movimento,
EQUOTERAPIA incluindo psicoterapia assistida por equinos, passeios a cavalo e
hipoterapia.
REABILITACAO Restauracdo das fungdes humanas, no grau maximo possivel,

numa pessoa ou pessoas que sofrem de doenca ou lesao.

Modalidades terapéuticas frequentemente utilizadas na
FISIOTERAPIA especialidade de fisioterapia por fisioterapeutas para promover,
manter ou restaurar o bem-estar fisico e fisiologico de um
individuo.

Fonte: elaborado pelos autores

Buscando as evidéncias em plataforma de dados

As plataformas escolhidas foram baseadas em razdo da facilidade de acesso a
informacGes, tornando as operacGes mais simples e especificas, em harmonia com o0s
principios essenciais da problematica abordada. No ambito da pesquisa, foram identificadas

as seguintes opcdes de plataformas:

1) BVS - Base de dados da Biblioteca Virtual em Salde: a plataforma possui um
apanhado geral de pesquisas de dissertacdes e teses defendidas nos programas de pos-

graduacéo brasileiros.



2) CAPES - Periddicos da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior: o portal reuni material cientifico de alta qualidade e disponibiliza-o a
comunidade académica brasileira.

3) LILACS - Literatura latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da saude: plataforma
que possui uma quantidade importante de artigos publicados na area da sadde.

4) PEDro — Physiotherapy Evidence Database: a base de dados de evidéncia em
fisioterapia traz informacdes para prética de fisioterapia ha mais de 23 anos. O PEDro
¢ uma base de dados gratuita com mais de 59.000 ensaios clinicos, revisdes
sistematicas e diretrizes de prética clinica para avaliar intervencgdes de fisioterapia.

5) PubMed — via National Library of Medicine: é um motor de busca de livre acesso a
base de dados MEDLINE de citagbes e resumos de artigos de investigagdo em
biomedicina. Oferecido pela Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos
como parte de Entrez.

6) SciELO — Scientific Electronic Library Online: apresenta uma grande variedade de

trabalhos brasileiros, dessa forma, tornando-se primordial para a pesquisa.

Reviséo e selecdo dos estudos de forma criteriosa

Ao realizar uma investigacao nas bases de dados utilizando os descritores previamente
escolhidos, foi viavel identificar um total de 16 documentos na plataforma SciELO, dos quais
foram selecionados 2 para inclusdo no estudo. Na plataforma PEDro foram identificados 17
documentos , onde 3 foram selecionados. Na plataforma BVS, foram localizados 17 registros
e apds uma analise criteriosa, 2 foram escolhidos. Na plataforma PubMed foram localizados
15 documentos e inclusos 2 artigos. No portal de periédicos CAPES foram identificados 15
documentos e foram selecionados 2 artigos. No caso da plataforma LILACS, foram
encontrados 14 artigos, que, apds um processo de refinamento em sintonia com o tema de
pesquisa, foram reduzidos a 2. Esse processo considerando o periodo de 2018 a 2023 e a
inclusdo de documentos em lingua portuguesa e inglesa , bem como artigos originais
disponiveis em sua totalidade.

ApoOs a selecdo e analise dos estudos, as etapas seguintes foram conduzidas da
seguinte maneira: (1) Exame dos titulos e resumos dos artigos; (2) Exclusdo de editoriais,
revisdes e artigos duplicados; (3) Leitura dos textos selecionados; (4) Tabulagdo dos
indicadores bibliomeétricos; (5) Apresentacdo resumida dos resultados; (6) Analise dos

resultados dos estudos resultantes da pesquisa, com elaboracdo de uma descri¢cdo que destaca



aspectos relevantes para a descrigéo da questao norteadora do presente estudo.

A pesquisa foi conduzida em estrita conformidade com os principios éticos aplicaveis
a realizacdo de estudos cientificos baseados em dados secundarios, respeitando os direitos

autorais, a integridade cientifica, a veracidade e a responsabilidade na gestdo de
informacdes cientificas.

Dessa maneira, foram criados quadros informativos para categorizar e descrever 0s
artigos com base em critérios como a quantidade de artigos por plataforma, ano de publicacdo
e local de publicagédo. A seguir, apresentamos 0s quadros para uma compreensdo mais clara

dos dados encontrados.

Quadro 2: Quantidade de artigos encontrados por plataforma

PLATAFORMA

QUANTIDADE

BVS

2

CAPES

LILACS

PEDro

PubMed

SciELO

NIN|WIN[N

Fonte: elaborado pelos autores

Quadro 3: Revisdo e selecdo dos artigos por ano de publicacio

ANO DE PUBLICACAO

BVS

CAPES

LILACS

PEDro

SciELO

2018

2019

1

2020

2021

2022

N =

2023

Fonte: elaborado pelos autores

Quadro 4: Revisdo e selecdo dos artigos por estado de publicacdo

PAIS/ESTADO

BVS

CAPES

LILACS

PEDro

PubMed

SciELO

Para

1

Brasilia

1

Goias

1

Suica

Pernambuco

Rio Grande do Sul

Italia

Inglaterra/Pais de Gales

EUA

Alemanha

China

Fonte: elaborado pelos autores

Quadro 5: Artigos por titulo, autores e objetivo do estudo




TITULO DO ARTIGO
Hippotherapy concepts: A

scoping  review to inform
transdisciplinary practice
guidelines.

Effect of hippotherapy on

balance, functional mobility, and
functional  independence  in
children with Down syndrome:
randomized controlled trial

A influéncia da equoterapia sobre
o equilibrio de criancas e
adolescentes com transtorno do
espectro autista: uma revisdo
integrativa da literatura

A equoterapia como recurso
fisioterapéutico junto a individuos
com diagnostico de paralisia
cerebral

Os beneficios da Equoterapia em
criancas com sindrome de down.

Efetividade da Equoterapia na
marcha de criancas com paralisia
cerebral: revisdo sistemética de
ensaios clinicos.

Horse-riding simulators in
treatment of chronic low back
pain: A meta-analysis.

Effects of equine-assisted therapy
on the functionality of individuals
with  disabilities:  systematic
review and meta-analysis

A 10-Week
Combined

Program  of
Hippotherapy and
Scroth’s  Exercises  Improves
Balance and Postural
Asymmetries in Adolescence

Hippotherapy in
neurodevelopmental disorders: a

narrative review focusing on
cognitive and behavioral
outcomes.

Equine-Assisted Therapy in Post-
Traumatic-Stress  Disorder: A
Systematic Review and Meta-
Analysis

Objective lameness assessment in
horses used for equine-assisted
therapy in Rio Grande do Sul

AUTORES

NINETTE DU PLESSIS; UYS, K,

BUYS, T.S

KAYA, Y.
TUNCER.

SAKA, S,

FERREIRA, J. D. de. S, et al

FREIRE, V. H. de. J. et al

CHAVES, Larissa Oliveira.
ALMEIDA, Rogério José de.

LOPES, J. etal.

REN, C.; LIU, T.; ZHANG, J.

PRIETO, A. etal.

ABDEL-AZIEM, A. A. etal.

MARESCA, G. et al.

CIRIA, P.N.; BELLO, H. J.

TASCHETTO, P. M. et al.

DENIZ

OBJETIVO DO ESTUDO
Explorar, identificar e descrever conceitos
que constituem praticas de equoterapia
para clientes com paralisia cerebral
espastica.

Determinar o efeito da Equoterapia no
equilibrio,  mobilidade  funcional e
independéncia funcional em criangas com
SD.

Sistematizar as evidéncias cientificas
acerca desse recurso afim de fornecer uma

maior compreensdo sobre a terapia,
favorecendo subsidios para pesquisas
futuras.

Compreender as repercussoes

biopsicossociais da Equoterapia na
reabilitagdo de individuos diagnosticados
com paralisia cerebral, tomando como eixo
de analise os ganhos fisicos, sociais e
psicoldgicos.

Analisar os impactos da préatica terapéutica
da Equoterapia em criancas com sindrome
de down.

Analisar a evidéncia da efetividade da
Equoterapia na marcha de criancas com
PC comparada as terapias conservadoras
ndo invasivas de ensaios clinicos.

Realizar uma meta-andlise de estudos
randomizados controlados para avaliar o
impacto de tratamento baseados em
simuladores de equitacdo na dor lombar
crénica.

Avaliar os efeitos da terapia assistida por
equinos (TAE) no funcionamento de
individuos com diferentes condicdes de
salide por meio de revisdo sistematica e
meta-analise ~ de  ensaios  clinicos
randomizados (ECR).

Verificar como a Equoterapia combinado
com o0s exercicios de schroth afetou a
assimetria postural e o equilibrio dindmico
na EIA em comparagdo com a Fisioterapia
tradicional ~ (exercicios de  schroth)
isoladamente.

Avaliar os efeitos do tratamento da TH nos
processos cognitivo-comportamentais nos
transtornos do neurodesenvolvimento.

Avaliar a eficicia do EAS no TEPT por
meio de uma meta-andlise.

Investigar a prevaléncia e a intensidade da
claudicacdo em equinos de Equoterapia no
Estado do Rio Grande do Sul.



State

Efetividade da hipoterapia e da SILVA, S.B.C. A. etal
equoterapia  terapéutica no

equilibrio de pacientes

hemiparéticos pos-acidente

vascular cerebral

Avaliar através de artigos publicados e a
escala de equilibrio de BERG, os efeitos
da hipoterapia para melhorar o equilibrio
postural em pacientes hemiparéticos apds
AVC em comparacdo a terapia

convencional.
Fonte: Elaborado pelas autores

DISCUSSAO

A partir da revisdo sistematica de literartura, Conforme dispde Prieto et al, a terapia
assistida por equinos deve ser incrementada junto aos protocolos de tratamento e intervencgdes
quando o0s objetivos propostos forem direcionados de forma individualizada a cada
necessidade e demanda dos praticantes, visando a autopercepcdo do estado de salde desse
individuo, bem como relacionamento e interacGes interpessoais , melhoria da mobilidade,
sempre respeitando sua tolerancia ao exercicio proposto, melhorando assim a qualidade de
vida das pessoas com deficiéncia.’

De acordo com Maresca et al., a equoterapia é considerada uma importante alternativa
dentre os meios de intervenc@es fisioterapéuticos pois a forte relacdo entre paciente-animal-
instrutor garantem estimulos sensorio-motores e cognitivos multimodais que irdo reforcar os
processos de aprendizagem, gragas a empatia natural que serfo estabelecidos entre eles.*®

Segundo Ferreira et al., a terapia assistida por equinos se mostrou eficaz como meio
de intervencdo no tratamento de criangas com TEA, gerando grandes efeitos positivos e
significativos no desenvolvimento dessas criancas, visto que o transtorno do espectro autista
ndo € uma condicdo patologica, mas que junto as terapias multiprofissionais que esses
individuos necessitam, a equoterapia € mais uma terapia aliada principalmente no que se
refere ao equilibrio e motricidade dessas criangcas com TEA, sendo assim indicada ao plano
terapéutico.’®

Conforme Freire et al., pessoas com paralisia cerebral apresentardo resultados
positivos com o recurso da equoterapia dentro dos protocolos fisioterapéutico, pois
proporcionard ganhos funcionais devido ao vinculo afetivo criado entre o praticante e o
cavalo. A atuacdo do fisioterapeuta sera de suma importancia como parte integrante a equipe,
pois através dos recursos que a fisioterapia proporciona, a equoterapia assumird um carater
além de recreativo, considerando o individuo como um todo, em vez de apenas tratar sintomas
e/ou problemas de forma isolada, visando o bem-estar e a integridade do individuo de forma

integral.*®



Segundo Chaves afirmam que apés criangas com sindrome de down serem submetidas
a sess0es de equoterapia melhoram a motricidade, quando esses praticantes forem
acompanhados por equipes multidisciplinares e tiverem o estimulo constante da familia,
alcancardo resultados positivos. Sendo necessarias novas abordagens metodoldgicas que
demonstrem dados mais conclusivos na literatura cientifica, para que assim os beneficios da
equoterapia na sindrome de down sejam julgadas de forma conclusiva.®

De acordo com Lopes et al., considera que o tratamento associativo da equoterapia e a
terapia convencional melhoram a marcha de criangas com paralisia cerebral, porém a prética
clinica faltam evidéncias que sustentem a utilizacdo da equoterapia, no entanto € importante
ressaltar que cada caso de paralisia cerebral € Gnico, o0 que por sua vez o tratamento deve ser
individualizado e adaptado as necessidades especificas de cada praticante. A combinacao da
equoterapia com a fisioterapia proporcionara estimulos sensoriais e propriocetivos adicionais,
0 que serda um ganho funcional para o praticante com paralisia cerebral. 1’

Segundo Taschetto et al., a claudicacdo € caracterizada por uma alteracdo na marcha
do cavalo o que pode causar dor ou desconforto em uma ou mais estruturas envolvidas no
movimento, 0 que pode afetar a capacidade do cavalo de realizar o0 movimento de forma
adequada e confortavel. A claudicacdo em cavalos de equoterapia também deve ser uma
preocupacao importante pois, 0 movimento proporcionado pelo cavalo é parte essencial do
tratamento terapéutico. O movimento tridimensional do cavalo durante a equoterapia podera
proporcionar estimulos sensoriais e neuromotores que serdo benéficos para seus
praticantes/pacientes. Sendo assim fundamental que os cavalos utilizados na equoterapia
estejam em boas condi¢Ges de salde e livres de claudicagdo. !

Ren, Liu, Zhang afirmam que os simuladores de equitacdo sdo dispositivos projetados
para reproduzir a sensacdao e o movimento de andar a cavalo, sendo um dispositivo
importante aos praticantes que inicialmente apresentem algum receio de contato direto com o
animal. O uso dos simuladores podem variar de pessoa para pessoa. Aos praticantes que
apresentam dor lombar crénica os simuladores irdo proporcionar fortalecimento da
musculatura, dando um suporte adicional a coluna. Melhoram ainda a postura evitando a
sobrecarga , permitindo um treinamento controlado dos movimentos, o que pode ser adaptado
as necessidades individuais, fortalecendo assim grupos musculares especificos. 8

Deve-se levar em consideragdo um programa de reabilitagdo para a escoliose
idiopéatica do adolescente (EIA), pois a combinacdao da equoterapia com 0s exercicios de
schroth fornecem uma abordagem completa para o tratamento da escoliose, com foco na

estabilizacdo da coluna vertebral sendo fundamental para o controle e reducdo da progressao



da curvatura da escoliose, melhoraando ainda a autoconsciéncia corporal, ajudando a
reconhecer e corrigir assimetrias posturais, além da abordagem multidisciplinar entre a
combinagdo da equoterapia com os exercicios de schroth.?

De acordo com Silva et al., a eficicia da equoterapia sobre o equilibrio de pacientes
hemiparéticos p6s AVC se mostra limitado, a sua eficacia deve ser avaliada caso a caso,
necessitando assim de novas abordagens e pesquisas. A terapia assistida por equinos pode ser
benéfica para melhorar o equilibrio e a fun¢do motora devido aos movimentos tridimensionais
do cavalo, que irdo estimular a musculatura, promover o alinhamento postural e a
propriocepcao, no entanto a equoterapia como método isolado para melhorar o equilibrio em
pacientes hemiparéticos pés AVC ainda ndo é amplamente comprovada, necessitando assim
de novos estudos cientificos de alta qualidade.®

Segundo Ciria a terapia assistida por equinos (TAE) tem sido utilizada como uma
abordagem complementar no tratamento do estresse pos traumatico (TEPT) pois, a interagédo
com os cavalos durante a terapia pode ajudar reduzindo a ansiedade, onde esse individuo
aprende a regular suas emocdes e reacGes emocionais, promovendo assim a autorregulacado
emocional no controle da respiragdo e em conseguir relaxar. 2

Devido aos cavalos serem animais tranquilos e sensiveis ele automaticamente
promove uma sensacdo de calma e seguranga aos seus praticantes. Promovendo ainda o
aumento da consciéncia corporal, ajudando a liberar toda tensdo fisica e emocional
armazenada no corpo. 2

A conexdo emocional promovida pelo contato entre animal e seu praticante pode ainda
fortalecer o vinculo da confianca desse paciente aumentando sua capacidade de lidar com
situacOes dificeis, pois 0 mesmo aprende a superar desafios durante a realizacdo de exercicios
especificos e sua montaria, desenvolvendo habilidades de enfrentamento e resiliéncia. Esses
servicos assistidos por equinos requerem grande padronizagdo e novas pesquisas. '

As diretrizes praticas de equoterapia para pessoas com paralisia cerebral espastica
pode se apresentar com inimeros conceitos, apresentando algumas complexicidades, porém
podemos incluir alguns desses conceitos principais como: Avaliacdo inicial, onde realiza-se
uma avaliacdo completa desse paciente, A selecdo do cavalo onde escolhe-se um cavalo
adequado para a terapia. 14

Os equipamentos de seguranca adequados, como o0 capacete e colete de protegédo. O
alongamento é também de suma importancia, onde realiza-se exercicios de aquecimento e
alongamneto antes de montar no cavalo, para preparar os musculos e articulagdes para a

atividade. E importante ressaltar também a postura e o equilibrio do paciente durante a sua



montaria realizando-se exercicios especificos para fortalecer os musculos do tronco e
melhorar a estabilidade. *°

Estimulos de toque, movimento e som durante a terapia para promover ganhos
sensoriais e estimular o sistema nervoso do paciente. Sua coordenagdo motora, com exercicios
que visem melhorar a coordenacdo motora de MMSS e MMII. A interacdo e o contato fisico
com o cavalo pode encorajar o paciente promovendo a confianca e a conexao emocional entre
os dois. Aumentar gradualmete a progressdo dos exercicios de acordo com a capacidade e as
dificudades do paciente. Como também dentre essas diretrizes, manter uma avaliacdo
continuada para que se possa acompanhar o progresso desse paciente e ajustar ao plano de
tratamemto sempre que possivel e necessario. *’

Como afirma Kaya, Saka, Tuncer a equoterapia € benefica na independéncia funcional
de individuos com sindrome de down por varias razdes, dentre elas, estimular o
desenvolvimento cognitivo e a capacidade de tomar decisdes independentes. Aumentar sua
motivacao para realizar tarefas de forma independente e participar ativamente na sociedade.

Facilitar a realizacdo de atividades motoras como pegar objetos, vestir-se, alimentar-
se, ficar em pé, sentar, levantar de forma também independente, além de aumentar sua
coordenacdo motora e a realizacdo de tarefas motoras finas. Ajudando assim individuos com
sindrome de down a tornarem-se cada vez mais confiantes de si proprios sem tantas
limitagGes que 0s mesmo podem apresentar ou que muitas vezes lhe sdo impostas.®

As intervencdes assistidas por animais para fins terapéuticos tem bases e raizes muito
antigas, através de diferentes tipos de servicos sejam eles terapéutico, reabilitativo,
educacional e/ou recreativo, o uso do animal como mediador melhoram a saude e 0 bem-estar
fisico e mental dessas pessoas gracas ao envolvimento do animal para com o individuo,
desenvolvendo-se assim ndo s6 apenas ganhos fisicos e funcionais, mais elo e vinculo afetivo.
Tornando-se assim um meio terapéutico ndo apenas para pessoas com distubios fisicos,
neuromotores, psiquicos e mentais, mas também em individuos saudaveis. Os cavalos séo
animais sensiveis e intuitivos, capazes de perceber as emoc¢fes e necessidades dos seus

pacientes/praticantes.®

CONSIDERACOES FINAIS



Através da pesquisa apresentada pode-se observar aspectos positivos sobre a
Equoterapia, assim como a contribuicdo da Fisioterapia para este campo, pois através da
Fisioterapia sempre procurar trabalhar a potencialidade dos pacientes, timbem é um recurso
fisioteraéutico de grande abrangéncia em niveis de conhecimentos. Necessitando assim de
uma dedicagdo constante dos profissionais que compdem a equipe equoterapica, além de
uma reflexdo do conhecimento do cavalo e de seu potencial terapéutico, esportivo,
recreativo, socializador e de restabelecimento de vinculos.

Portanto, torna-se evidente o valor inestimavel da Equoterapia como um recurso
terapéutico de suma importancia na reabilitacdo de pessoas com deficiéncia, fica claro que
essa abordagem terapéutica transcende os limites das terapias tradicionais, trazendo
beneficios fisicos, emocionais e sociais para 0s pacientes.

A Equoterapia oferece um ambiente Unico, onde a interagdo com o cavalo néo
apenas estimula o desenvolvimento motor, mas também promove a confianga, a autoestima
e 0 bem-estar emocional dos individuos com deficiéncia. Os resultados obtidos em diversos
estudos demonstram melhorias notaveis na forca muscular, no progresso motor e na
postura, além de avancos emocionais, como a reducdo do estresse e da ansiedade.

Além disso, a interacdo com o0s animais, em especial com os cavalos, cria uma
conexdo especial entre terapeuta, paciente e animal, que desempenha um papel crucial na
eficacia da Equoterapia. Essa relacdo terapéutica Unica oferece um ambiente de apoio e
estimulo, que transcende a simples aplicacdo de técnicas terapéuticas convencionais.

No entanto, € importante ressaltar que a Equoterapia ndo é uma panaceia, e seus
resultados podem variar de acordo com as caracteristicas individuais de cada paciente e a
consisténcia do tratamento. Portanto, a abordagem interdisciplinar e a personalizacdo dos
programas terapéuticos sdo fundamentais para maximizar os beneficios desse recurso.

Diante do exposto, fica evidente que a Equoterapia se apresenta como uma
ferramenta valiosa e promissora na reabilitacdo de pessoas com deficiéncia. Seu potencial
para melhorar a qualidade de vida, a funcionalidade e o bem-estar emocional desses
individuos é inegavel.

No entanto, é necessario continuar investindo em pesquisas e na disseminacao dessa
abordagem terapéutica para que mais pessoas possam se beneficiar dela. A Equoterapia
representa uma abordagem terapéutica que une a forca da natureza, a conexdo com 0s
animais e 0s conhecimentos da terapia para oferecer esperanga e oportunidades de
superacao para aqueles que enfrentam desafios relacionados a deficiéncia.
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Ensaios: texto literario breve, situado entre o poético e o diditico, expondo ideias, criticas e reflexoes morais e filosdficas a

respeito de certo lema pesquisas da drea das neurociés

eabvionn do nalaurae e Dacima: 300

Artigos Originais

Artigo Original: resultado de pesquisa de natureza empirica, experimental ou conceitual. Nesta categoria inclui a revisoes
sislematicas com e sem meta-andlises e devem conter;

Namero mdximo de palavras no Resumo: 250

Namero maximo de palavras: 6.000

Nimero maximo de figuras, graficos ¢ Labelas: 08

Nimero maximo de releréncias: 30

Registro dos ensaios clinicos: a Revista Neurociéncias apoia as politicas para registro de ensaios clinicos da Organizagio
Mundial de Saide (OMS) e do ICMIE, reconhecendo a importancia dessas iniciativas para o registro e a divulgacio
internacional de informagio sobre estudos clinicos, em acesso aberto. Dessa lorma, somente serdo aceitos para publicacio
05 artigos de pesquisas clinicas que Lenham recebido um nimero de identificacio em um dos Registros de Ensaios Clinicos
validados pelos crilérios estabelecidos pela OMS e pelo ICMIE (Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos - REBEC

Dtz //www.ensaioselinicos.govbr/ ou http:fappswho.nt /urialsearch AdefaulLasps). O namero de identificago do
registro deve ser inserido na secao “Metodos”

0s estudos randomizados devem seguir as diretriz

CONSORT (http: fwww.consort-statement.org). Esta declaracao
fornece uma abordagem baseada em evidéncias para melhorar 2 qualidade dos relatorios de ensaios clinicos. Todos os
manuscritos descrevendo um estudo linico devem incluir 0 Diagrama de Fluxo CONSORT mostrando o namero de
participantes de cada grupo de intervencio, bem como a desericio detalhada de quantos pacientes foram excluidos em
cada passo da andlise de dados. Todos 0s Lestes clinicos devem ser registrados e disponibilizados em um site de acesso
livre. O protocolo do ensio clinico (incluindo o plano de andlise estatistica completa) deve ser encaminhado com o

manuscrito.

Relato de Caso

Relato de Caso: descrigoes originais de observagoes clinicas, ou que representem originalidade de um diagndstico ou
tratamento, ou que ilustrem situacdes pouco [requentes na pritica. Devem conter:
Nimero maximo de palavras no Resumo: 100

Nimero maximo de palavras: 1500

Nimero maximo de figuras, graficos ¢ Labelas: 04

Nimero maximo de releréncias: 06
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