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RESUMO

O estudo mostra-se relevante, dado que existe uma crescente demanda de criangas diagnosticadas com TEA e diante desta
realidade € possivel perceber a obtencfo do diagndstico de forma mais precoce. Esse fato acende a preocupacdo e o senso de
responsabilidade na obtencéo de profissionais qualificados para executar um trabalho adequado com esses individuos. Para tanto,
buscou-se pesquisar qual é a influéncia da psicomotricidade em parametros do desenvolvimento motor de criangas com transtorno do
espectro autista. O objetivo do estudo visa relatar e analisar a influéncia da psicomotricidade no desenvolvimento motor de criangas
diagnosticadas com TEA. Esta pesquisa tem carater qualitativo, uma vez que ndo se tem a pretensdo de quantificar os dados, mas
analisar os sentidos e significados. Dessa forma, foi realizada uma pesquisa bibliografica para identificar estudos que tratam do tema
investigado.

Palavras-Chaves: Transtorno do espectro autista. Prevaléncia. Psicomotricidade. Desenvolvimento motor. Criangas com
TEA.

The Influence of Psychomotricity on Motor Development Parameters in Children with
Autism Spectrum Disorder (ASD)

ABSTRACToURESUMEN

The study proves to be relevant, given the growing demand of children diagnosed with ASD and, in light of this reality, it is
possible to observe earlier diagnosis. This fact raises concern and a sense of responsibility in ensuring qualified professionals to carry
out appropriate work with these individuals. To this end, research was conducted on the influence of psychomotricity on motor
development parameters in children with autism spectrum disorder. The aim of the study is to report and analyze the influence of
psychomotricity on the motor development of children diagnosed with ASD. This research has a qualitative character, since the
intention is not to quantify data, but to analyze meanings and interpretations. Thus, a bibliographic review was carried out to identify
studies addressing the investigated theme.

Keywords: Autism spectrum disorder. Prevalence. Psychomotricity. Motor development. Children with ASD.
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1. Introducéo

O autismo conhecido cientificamente por transtorno do espectro autista (TEA) se caracteriza
como um desenvolvimento neuroldgico irregular de inicio precoce, no qual prejudica os dominios
fundamentais do desenvolvimento social, comportamental e linguistico da crianga ou até mesmo do
adulto caso ndo tenha o devido acompanhamento profissional [1]. Na sociedade, compreende-se que 0
autismo afeta varios ambitos da vida daqueles que possuem o transtorno, desse modo, é salutar pesquisar
sobre a influéncia da psicomotricidade nos parametros da crianca inserida neste espectro.

Dentre as preocupacgdes vigentes sobre o autismo e suas repercussdes, a etapa diagndstica é
fundamental para que o inicio do tratamento seja bem estabelecido. Tal importancia é observada diante
os dados do Centro de Controle e Prevencdo de Doencas, em 2020, pois expuseram que cerca de 1 em
cada 54 criancas é diagnosticada com o transtorno, sendo estes dados baseados no rastreamento de 11
comunidades nos EUA no ano de 2016 [2]. Dessa forma, quanto mais precoce for o diagnostico, mais
possibilidades tornam-se disponiveis para um tratamento adequado. Como forma de exemplificar os
caminhos da etapa diagndstica, a American Psychiatric Association (2014) [3], divide-os em duas largas
areas. A primeira refere-se aos déficits na comunicacdo e interacdo social, ja a segunda fala sobre os
padr@es repetitivos e restritivos do comportamento, podendo levar a restricdo de interesses e atividades.

Nesse sentido, é valido refletir sobre as principais alteracdes motoras presentes no autismo,
sendo comumente pontuada a variagdo de pessoa para pessoa, podendo apresentar-se de formas e
intensidades diferentes. As alteracdes motoras no TEA apresentam-se desde o tdnus muscular e marcha,
até a coordenacdo motora fina e ampla [4]. Além disso, existem modificacbes quanto ao equilibrio.
Sendo assim, faz-se necessario compreender potenciais formas que possam ser eficazes e minimamente
lesivas para diminuir os efeitos negativos do TEA na vida das criangas, sendo a Psicomotricidade uma
das possibilidades.

A Organizacdo Mundial de Saude (2022) [5] e o Ministério de Saude (2015) [6] direcionam
para que o prisma dessas intervencdes seja psicossocial, dessa forma, sera possivel incluir intervencbes
no ambito comportamental, mas também abre espaco para o treinamento dos pais. Nessa Otica, a
participacdo familiar pode propiciar uma melhoria no comportamento social de forma positiva nas
criangas com TEA e diminuir potenciais dificuldades de comunicagdo. Por isso é indispensavel que a
atuacdo dos profissionais de educacéo fisica esteja alinhada a essa préatica, podendo ser mais um ponto
para a melhoria na vivéncia dessas criangas.

A psicomotricidade € uma area do conhecimento imprescindivel para este trabalho, uma vez
gue consiste numa area que, a partir da utilizacdo dos movimentos fisicos, visa atingir outras
potencialidades como as intelectuais [7]. Além disso, os estudiosos reiteram que a Psicomotricidade
podera ajudar em casos de mau desenvolvimento psicomotor, auxiliando, por exemplo, em problemas
na leitura, escrita, diferenciacdo de letras, direcdo grafica, pensamento abstrato como é comumente visto
na matematica, na ordenacéo e organizacéo das silabas, bem como, na analise gramatical e tantas outras
possibilidades.

Nessa perspectiva, é importante compreender que a missdo da psicomotricidade nas diversas
areas é promover o desenvolvimento das percepcOes da crianca e do seu proprio esquema corporal. Por
isso “é a partir da compreensdo e vivéncia com 0 meio, € com os pares, que o individuo constroi a sua
individualidade e manifesta as suas emogdes” [7]. Sendo assim, é importante salientar que o
desenvolvimento € obtido por meio das tentativas e erros, transformando os erros em aprendizado e
validando a importancia motora para o progresso das criancgas.

Outrossim, faz-se imprescindivel entender o impacto do treinamento esportivo baseado na
integracdo sensorial no desenvolvimento de habilidades motoras e sociais em criangas [8], bem como
de que forma a brincadeira pode estar incluida nesta tematica por se tratar de criangas [9] e compreender
quais e como habilidades motoras sdo consideradas bases para a construgao de outras habilidades mais
complexa [10], acreditando assim que por meio desses fatores, pode-se contribuir no dmbito do
profissional de educaco fisica e da saide como um todo.

Dessa forma, o trabalho se justifica na medida em que busca atestar a atuacdo da
psicomotricidade na melhoria do desempenho funcional de criangcas com TEA, uma vez que, ha a
necessidade de profissionais aptos para atender essa demanda. Para tanto, a pesquisa tem como objetivo
geral relatar a influéncia da psicomotricidade no desenvolvimento motor de criangas com transtorno do
espectro autista (TEA).
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Com isso, espera-se que este estudo possa estimular a efetividade da psicomotricidade no dia a
dia da crianca e ndo somente nas clinicas. Além de conscientizar na caréncia de profissionais
qualificados para exercer o trabalho, como também, instigar novos estudos na &rea para que por meio
desses fatores, as criangas que necessitam desse cuidado possam ser devidamente assistidas.

2. Material e Métodos

Foi realizado um estudo de natureza qualitativa, ja que a pretensdo ndo é de quantificar os
dados, mas analisa-los os sentidos e significados. Conforme Minayo (2010) a pesquisa qualitativa:

Se preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel de realidade que ndo pode ser

quantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de significados, motivos, aspiracées,

crengas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago mais profundo das relagdes,

dos processos e dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a operacionalizacdo de
varidveis (MINAYO, 2001).

Foi realizada uma pesquisa bibliografica para identificar estudos que tratam do tema
investigado. Esse tipo de pesquisa é elaborado por meio de trabalhos ja executados por outros
autores, cujos interesses conferidos eram os mesmos. Gil (2010) aponta as suas vantagens afirmando
que:

A principal vantagem da pesquisa bibliografica reside no fato de permitir ao
investigador a cobertura de uma gama de fendmenos muito mais ampla do que aquela que
poderia pesquisar diretamente. Esta vantagem se torna particularmente importante quando
0 problema de pesquisa requer dados muito dispersos pelo espago. A pesquisa
bibliogréfica também é indispensavel nos estudos historicos. Em muitas situa¢des, ndo ha

outra maneira de conhecer os fatos passados sendo com base em dados secundarios (GIL,
2010).

Para conhecer a producdo do conhecimento acerca da influéncia da psicomotricidade em
parametros do desenvolvimento motor de criancas com transtorno do espectro autista (TEA) foi
realizado um levantamento bibliografico nas bases de dados eletronicas (Google académico, PubMed,
Periodicos da CAPES). Como descritores para tal busca, foram utilizados os seguintes descritores:
“Transtorno do espectro autista, prevaléncia, psicomotricidade, desenvolvimento motor, criangas com
TEA”, ¢ os operadores booleanos para interligagao entre eles foram: AND e OR. Os  critérios  de
inclusdo do uso dos artigos foram: 1) estudos publicados dentro do recorte temporal dos Gltimos dez
anos (2015-2025); 2) estudos com conteudo dentro da tematica estabelecida; 3) artigos na Lingua
Portuguesa (ou outra lingua); 4) artigos originais. Os critérios de exclusdo do uso dos artigos serdo: 1)
estudos indisponiveis na integra; 2) estudos com erros metodolégicos; 3) estudos repetidos.
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Figura 1 Fluxograma de busca dos trabalhos, baseado no PRISMA
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OBJETIVO DO TIPO DE PRINCIPAIS
AUTORES (ANO) AMOSTRA
ESTUDO ESTUDO RESULTADOS
Avaliar a eficécia de Melhorar significativamente o
um treinamento Ensaio controle postural em posi¢ao

Hassen et al. (2023)

psicomotor no

comparativo

30 criangas com

estatica sob diferentes

TEA PSR
controle postural de condigdes visuais, em todos 0s
criangas com TEA parametros analisados.
Descrever uma
intervencéo de -~ S
. 5 e Beneficios na comunicagao,
psicomotricidade e Qualitativo articinacio e aspectos mgtores
Santos et al. (2017) Seus impactos no de natureza 1 crianga P pac P! ~
. - no contexto da intervencao
desenvolvimento de descritiva
. precoce.
uma crianga com
TEA
O estudo concluiu que a
Psicomotricidade auxiliou de
forma positiva as
Verificar os efeitos da criangas com Transtorno do
psicomotricidade em Ensaio 10 criangas Espectro Autista. Levando em
criangas com clinico selecionadas por consideracdo os resultados
. A Transtorno do experimental sorteio, sendo obtidos do grupo experimental,
Silva e Valéncio . o
Espectro Autista longitudinal 5 para o grupo em que houve uma

(2022)

(TEA) entrede5a 13
anos de idade

intervencdo e 5
para 0 grupo
controle

melhora significativa nos
quesitos equilibrio,
coordenacdo motora,
lateralidade e nogéo espago-
temporal em
relacdo ao grupo controle.
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Rosa et al. (2024)

Averiguar a juncdo da
Psicomotricidade as
Artes Visuais para o

desenvolvimento
psicomotor, cognitivo
e sensorial de
criangas com
Transtorno do
Espectro Autista
(TEA)

Pesquisa de
campo
descritiva

4 criangas ja
diagnosticadas
com TEA, entre 3
e 9 anos,
atendidas no
CAA em
Campina Grande,
Paraiba

Foi confirmada a relevancia dos
testes de EDM-III para o
tratamento de criangas com
autismo, demonstrando-se mais
eficaz quando aplicado na pré e
pos-intervencgdo, para uma
observancia constante e
possiveis redirecionamentos
pertinentes as intervencdes
necessitadas pelo individuo.
Percebeu-se também ser
desafiadora a tarefa de
estabelecer um nivel de suporte
para pacientes autistas, sendo
perceptivel a necessidade de
observar e aplicar mais de um
método para haver um
cruzamento de informacdes e
aferir questdes subjetivas com
maior precisdo. A juncdo da
anamnese ao teste de EDM,
para averiguacao, apresentou-se
mais assertiva, refor¢ando a
pertinéncia de um tratamento
multifatorial e transdisciplinar.

Wen e Wu (2025)

Avaliar o impacto do
treinamento esportivo
baseado na integracao
sensorial no
desenvolvimento de
habilidades motoras,
na responsividade
social e na
participacdo em
atividades fisicas
estruturadas entre
criangas com
Transtorno do
Espectro Autista
(TEA)

Abordagem
quase
experimenta
I

40 participantes,
com idades entre
6 e 12 anos

Os resultados mostram que
programas estruturados de
atividade fisica, projetados em
torno dos principios da
integracdo sensorial, podem
melhorar significativamente
tanto a coordenacdo motora
guanto a interacdo social nessa
populagdo. Os participantes
demonstraram um aumento de
17,2 pontos nas pontuacdes do
BOT-2, indicando melhora no
equilibrio, na coordenacgéo e no
controle motor fino.
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Este estudo

_ agg;?;no _ Neste estudo, a\_/aliou-se 0
Awvaliar os resultados quase- impacto de uma intervencao
de uma intt_arvengéo experimenta para uma C(ianga com atraso no
para uma crianca com | ' /o tipo pré desenvolvimento psicomotor.
atraso no e p6s-teste 1 crianca de 4 Os resultado_s _demonstra!ram_
Campos (2017) desenvolvimento do onde foi aNoS mudangas positivas e confiaveis
esquema corporal, da aplicada a nos itens esquema corporal,
orientagdo espacial e Escala de organizagao espacial e
da orientacéo Desenvolvi temporal, ou seja, estas
temporal mento mudan9a§ podem ser atribuidas
Motor a intervencao.
(EDM)
Randomizag
Examinar a a0
viabilidade de uma igualitaria Os resultados demonstraram
intervencao de de_ 1:1 para ~ Que os pais pod_er_n~ser parte
habilidades motoras d|\_/|c_j|r 0S _ integrante Qa aquisicdo da EFM
fundamentais (FMS) | Participantes 15 de criancas por seus filhos com TEA. Em
Columna et al. com dois grupos emuma de com TEA com _par_tlcular, 0S r(,asulta(,jos
(2021) sobre a aquisicio de duas idades entre 4 e indicaram que € possivel
FMS de criancas com condicdes: 11 anos recrutar e reter pais d_e criancas
transtornos do grupo de com TEA para partl_(:lpar de
10 autista oficina (n = uma intervencao mediada pelos
espeETEA) 8) ou grupo pais.
domiciliar
(n=7)
Este estudo
aplicado tem
Comparar os efeitos um
dos exercicios delineament Os resultados da Analise de
motores finos, 0 quase Covariancia (ANCOVA)
grossos e fi_n_o—grossos experimenta 60 criancas (Tabela 3_) mostraram que o
Arabi et al. (2025) nas habilidades I com grupo autistas modelo € significativo no nivel
' motoras grossas e controle de erro de 5%, controlando as
finas e na randomizad variaveis de idade, inteligéncia,
competéncia motora | o, com pré- gravidade do autismo, género e
de criangas autistas teste, pos- IMC.
de 6 a 12 anos teste e
acompanha
mento em
2017-2018
Os resultados mostraram que a
Comparar métodos de aprendizagem anal()giE:a com
aprendizagem _ cho externo de_ atengao tem
_ imolicita com énfase | UM estudo 20 criancas com | efeitos significativos (p ¥ 0,05)
Khodayari et al. pf ¢ q de ensaio transtorno do nas habilidades de arremesso e
(2024) atr;?\ggg%ae);]aekr)ri]l? da?je clinico espectro autista | de arremesso de bol_a por baixo
de boliche em randomizad (TEA) em criangas autistas. A
0 aprendizagem sem erros com

criangas autistas

foco externo de atencéo, por
outro lado, teve um efeito
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significativo (p y 0,05) na
habilidade de arremesso.

Taffoni et al.
(2019)

Examinar o
desempenho do
planejamento motor
em criangas HR em
comparacgdo com LR
em uma tarefa que
exigia uma acéo de
objetivo diferente
(insercéo de um
objeto) e na qual as
demandas da tarefa
variavam ao longo de

Estudo
longitudinal

Participaram do
estudo 33
criancas: 19 (10
meninos) eram
criancas HR e 14
(9 meninos) eram
criancas LR

Nesta pesquisa, estudamos o
desenvolvimento da capacidade
de planejar agdes envolvendo o

transporte, alinhamento e
posicionamento de objetos
longitudinalmente em criangas

HR com risco familiar para

TEA e criangas LR sem tal

risco usando a tarefa de

classificacdo de formas

elaborada por[25]. O
desempenho nesta tarefa reflete
uma constelacédo de habilidades

um continuum de
dificuldade

motoras, perceptivas e
cognitivas em
desenvolvimento.

Quadro 1: Resultados encontrados no levantamento bibliogréfico.

3. Resultados e Discussao

Nos nossos resultados e discussdes, buscaremos apontar e discutir sobre a tematica proposta, na
tentativa de mostrar sua relevancia. No primeiro momento, foi possivel perceber contribui¢Ges sobre o
impacto do treinamento esportivo baseado na integracdo sensorial no desenvolvimento de habilidades
motoras e sociais em criancas com TEA [8]. Nele a préatica de exercicios fisicos e o treinamento
esportivo pode apresentar melhoras significativas nas habilidades motoras e sociais, contribuindo para
0 desenvolvimento fisico e emocional da crianga, uma vez que podem apresentar alteracfes na
percepcdo sensorial. Essas caracteristicas impactam de forma relevante sua participacdo em atividades
cotidianas, como no desenvolvimento de competéncias motoras e na interacdo social, podendo assim,
afetar a aptiddo fisica e ter atrasos de habilidades importantes como coordenacdo, equilibrio e
habilidades motoras finas e grossas. Portanto, fica compreensivel que a préatica regular de atividades
esportivas contribui para que criangas com autismo aprimorem o planejamento motor, a percepcao
espacial e o controle postural, sendo também aspectos essenciais para a execucao de tarefas do dia a dia,
além de ganhos fisicos e habilidades de comunicagao.

O brincar aparece como uma atividade fundamental para a crianga, pois através da brincadeira
as criangas podem desenvolver habilidades motoras, cognitivas e relacionais, enfatizando que sem a
vivéncia essas habilidades ndo podem ser adquiridas [9]. Além disso, notamos que as habilidades
motoras sdo consideradas bases para a construgdo de outras habilidades mais complexas [10]. Contudo,
essas habilidades ndo surgem do acaso, € necessario pratica e vivéncia para seu desenvolvimento. Nessa
Gtica, a compreensdo do treinamento psicomotor, feito em 9 semanas, mostrou gque trouxe melhorias
significativas no controle postural de criancas com TEA. Notou-se que a visdo continuou sendo um fator
relevante, ja que as criangas apresentaram maior oscilagdo postural com olhos fechados, embora ainda
assim tenham evoluido [1]. Além disso verificou-se uma correlagdo negativa entre a gravidade do
autismo e o desempenho no equilibrio com olhos fechados, indicando que quanto maior a gravidade,
mais dificil manter a estabilidade, mesmo apos a intervencao.

Diante disso, é valido salientar que estudos demonstram que apds as aulas de psicomotricidade,
houve melhora significativa nos testes do protocolo KTK, incluindo trave de equilibrio, salto lateral e
transferéncia sobre plataformas [4]. Constatou-se também que o quociente motor das criangas evoluiu,
com algumas passando de categorias “insuficiente/normal/bom” para “superior a alto”, evidenciando
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progresso psicomotor. Por outro lado, o grupo controle ndo apresentou melhorias, e em alguns testes
houve até reducdo de desempenho. Dessa forma, a psicomotricidade é fundamental no processo de
ensino-aprendizagem na Educagdo Infantil, favorecendo o desenvolvimento integral da crianca [7]. As
atividades psicomotoras contribuem para o desenvolvimento motor (coordenacdo, equilibrio e
lateralidade), cognitivo (atencdo, memoria e raciocinio logico) e aspectos afetivos e sociais,
possibilitando maior interacdo e autonomia.

Assim outros, programas combinados de exercicios motores grossos e finos geram melhorias
mais amplas e duradouras nas competéncias motoras, colocando que tais intervencdes devem integrar
varias habilidades [11]. Estudos demonstram que métodos de aprendizagem implicita, com foco externo
e instrucdes analdgicas, favorecem a aquisicdo e generalizacdo de habilidades motoras especificas,
reforcando a necessidade de estratégias adaptadas as criancas com TEA [12]. Dito isso, no ambito do
desenvolvimento precoce os autores identificam que diferengas no planejamento e na execu¢ao motora
ja podem ser observadas entre 14 e 36 meses em criangas com risco elevado para o transtorno.
Destacando o valor de intervencdes psicomotoras iniciadas precocemente como forma de influenciar
trajetérias de desenvolvimento antes mesmo da confirmacdo diagnostica [13]. Ademais, a
psicomotricidade, aplicada em contexto clinico, promove avancos ndo apenas nas dimensGes motoras,
mas também em aspectos comunicativos e comportamentais, reforcando o carater multifatorial da
intervencdo [2]. Com isso, todas as pesquisas apontam para o valor das intervencdes integradas ou
hibridas, atuando como agentes complementares no desenvolvimento motor, social e emocional.

Nessa perspectiva, apresentaremos algumas convergéncias e divergéncias encontradas ao longo
do nosso trabalho. Os exercicios estruturados, com estimulos sensoriais favorecem tanto a motricidade
guanto a socializacdo, reduzindo isolamento e aumentando o engajamento, sendo perceptivel a melhora
significativa na coordenagdo motora, avangos expressivos na interacdo social e maior participacdo em
grupo [8]. Nesse caminho, avaliou-se uma crian¢a com atraso psicomotor notando que gerou avangos
consistentes em esquema corporal, organizacdo espacial e temporal. Contudo, foi apenas na organizacédo
espacial que a mudanca foi suficiente para deslocar o desempenho do nivel disfuncional para o
funcional, com isso, a habilidade do esquema corporal e organizacdo temporal apresentaram avancos,
mas 0s escores poOs-teste ainda ficaram abaixo do esperado para a idade [9]. Com isso, os achados
apontam que a intervencdo mediada pelos pais configura-se como um programa promissor para criancas
com TEA, uma vez que 0s materiais de apoio e 0 acompanhamento favoreceram a adesdo as atividades
fisicas e foram considerados aceitaveis e viaveis pelas familias, demonstrando potencial para aplicacdo
em contextos mais amplos [10].

Posto isso, investigou-se a eficacia da reabilitagdo psicomotora em criangcas com TEA (n=30,
entre 8 anos em média), demonstrando que o treinamento psicomotor de nove semanas promoveu
melhorias significativas no controle postural e na integragdo sensorial, sobretudo em situagdes com
olhos abertos e fechados [1]. Uma amostra menor (n=10, entre 5 e 13 anos), também apontou melhoras
significativas em equilibrio, coordenacdo motora, lateralidade e nogéo espago-temporal ap6s dois meses
de intervencdo (3x semana, 45 minutos), mensurados pelo teste KTK [4]. Entretanto, a proposta
metodolodgica diferenciou-se ao associar a psicomotricidade as artes visuais em criangas com TEA (n=4,
entre 3 e 9 anos) [7]. Os resultados mostraram ganhos ndo apenas motores, mas também cognitivos e
sensoriais, refor¢ando a necessidade de interven¢des multidisciplinares e constantes reavaliagdes. Além
disso, destacou-se a contribuicao das artes para favorecer a expressao ndo verbal, autonomia e qualidade
de vida.

Ademais, alguns pesquisadores demonstram que programas combinados de exercicios grossos
e finos proporcionam melhorias mais abrangentes e duradouras [11], j& outros evidenciam que métodos
de aprendizagem implicita, com foco externo e instrucdes analdgicas, favorecem tanto a aquisicdo
quanto a generalizacdo de habilidades motoras especificas [12]. Sendo assim, o estudo de caso indica
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que a psicomotricidade também contribui para avangos em comunicagdo e comportamento, refor¢cando
sua natureza multifatorial [13]. Além disso, diferengas sutis no planejamento motor podem ser
detectadas precocemente em criangcas com risco elevado para TEA, enfatizando a importancia da
intervencdo precoce [2].

Tendo isso em vista, existem alguns limites metodolégicos onde pudemos observar que em
alguns estudos, a amostra foi exatamente pequena, envolvendo apenas uma participante, o que
impossibilita a generalizacdo dos resultados para outras criangas com caracteristicas semelhantes [9].
Além disso, o nimero reduzido de sessdes de intervencdo, totalizando apenas oito encontros de 30
minutos cada, pode ter sido insuficiente para promover mudancas significativas e duradouras nas
habilidades psicomotoras. Os critérios de exclusao, embora sejam necessarios por questdes de seguranga
e viabilidade, reduzem a representatividade da amostra, ja que excluiram criancas com déficits
cognitivos mais graves ou condi¢des neuroldgicas associadas, limitando a aplicabilidade dos achados a
populagcdes mais diversas dentro do espectro autista [8]. Além disso, foi possivel perceber algumas
limitacBes metodoldgicas que devem ser consideradas ao interpretar os resultados. Alguns critérios de
exclusdo, como a necessidade de ndo apresentar comportamentos agressivos durante o jogo, reduzem as
possibilidades do estudo, inclusive para mapear as reagdes e ressonancias no campo das emog6es, por
exemplo [10]. Outro fator limitante foi a exigéncia de que os pais compreendessem a lingua inglesa, o
que restringe a diversidade cultural e linguistica da amostra.

No estudo, embora tenham participado 30 criancas com TEA, o trabalho restringiu-se a um
Unico centro de atendimento e a uma populacdo especifica (criancas tunisianas), o que limita a
generalizagdo dos resultados [1]. Além disso, o periodo de intervencdo foi relativamente curto (9
semanas) e houve foco apenas no controle postural, deixando de lado outras dimensdes importantes do
desenvolvimento psicomotor. Os préprios autores reconhecem a escassez de ensaios clinicos robustos
sobre psicomotricidade em criangas com TEA. Nessa Otica, houve uma amostra reduzida (apenas 10
criangas, divididas em dois grupos), o que compromete a forca estatistica e a extrapolacdo dos achados.
Além disso, uma das pesquisas teve curta duracao (2 meses) e utilizou apenas o teste KTK como medida
avaliativa, deixando de considerar outros aspectos relevantes do desenvolvimento cognitivo e
socioemocional [4]. Esses limites apontam para a necessidade de mais ensaios clinicos com maior
namero de participantes. Isso porque, em outro estudo, pudemos observar que a principal limitacao foi
a amostra extremamente pequena (apenas 4 criangas), o que impossibilita qualquer generalizacéo [7].
Além disso, a pesquisa ocorreu em um Unico centro especializado, e o delineamento metodol6gico foi
mais descritivo e exploratdrio do que experimental, ndo permitindo conclusdes robustas de causa-efeito.
Apesar da inovagdo em associar a psicomotricidade as artes visuais, a auséncia de grupo controle e o
carater qualitativo dos registros tornam os resultados mais indicativos do que conclusivos.

Diante disso, alguns autores utilizaram um desenho quase-experimental, o que implica risco de
vieses de selecdo, e sua amostra € restrita a criangas entre 6 e 12 anos, limitando a generaliza¢do para
outras faixas etarias. Além disso, o follow-up foi relativamente curto, ndo permitindo avaliar a
manutencdo dos ganhos em longo prazo. Avaliagdes padronizadas de competéncia motora podem ndo
captar ajustes finos ou contextuais, e ndo esta claro se os avaliadores estavam cegados quanto a alocagao
dos grupos, o que pode introduzir viés [11]. Em outro estudo, houve uma amostra pequena (n = 20), o
que reduz o poder estatistico e limita a deteccdo de diferencas menores. A intervencédo foi focada em
tarefas motoras especificas, como bowling e arremesso, o que dificulta a generalizacdo para outras
habilidades. Além disso, a duragdo do estudo foi curta, e varidveis externas, como experiéncia prévia,
motivacdo e envolvimento familiar, podem ter influenciado os resultados [12]. Algumas medidas
qualitativas dependem da interpretacéo dos avaliadores, o que pode introduzir subjetividade. Dito isso,
a fragilidade ao apresentar um pequeno numero de criancas do grupo de risco elevado que
posteriormente foram diagnosticadas com TEA pode acabar reduzindo a robustez estatistica para esse
subgrupo. Nem todos os participantes tiveram medidas cinematicas em todas as idades, limitando
comparacdes longitudinais [13]. As tarefas motoras utilizadas podem n&o representar a totalidade das
habilidades motoras cotidianas, e o efeito de aprendizagem ao longo das multiplas sessGes ndo foi
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totalmente controlado. Por fim, observamos o estudo de caso com apenas um participante [2], 0 que
limita a generalizagdo dos achados. N&o ha grupo controle, e as observagbes podem ter sido
influenciadas por vieses do avaliador ou da familia. O acompanhamento foi limitado, impossibilitando
avaliacdo da manutencdo dos ganhos, e variaveis externas, como terapias associadas ou caracteristicas
individuais da crianga, ndo foram controladas.

Portanto, um ponto importante do trabalho consiste na préatica do Profissional de Educacédo
Fisica e no alimento da tematica, com a pesquisa, percebemos, por exemplo, a importancia no que diz
respeito ao processo de intervencdo. Os resultados mostraram que a préatica de exercicios fisicos
estruturados e o treinamento esportivo podem gerar melhorias significativas nas habilidades motoras e
sociais de criangas com TEA, favorecendo tanto o desenvolvimento fisico quanto o emocional. Tais
fatores sdo imprescindiveis, dado que, essas criancas costumam apresentar alteracbes na percepcao
sensorial, 0 que impacta diretamente sua participagdo em atividades cotidianas, bem como o
desenvolvimento de competéncias motoras e a qualidade da interagdo social [8]. Além disso, o brincar
é essencial para o desenvolvimento infantil. Por meio das brincadeiras, a crianca amplia habilidades
motoras, cognitivas e relacionais, que dificilmente seriam estimuladas [9]. Nesse sentido, o profissional
assume um papel fundamental ao planejar, realizar e adaptar atividades ludicas que favorecam ndo
apenas o desenvolvimento psicomotor, mas também a socializacdo e a autonomia da crianca que através
do brincar pode ampliar para outras esferas da sua vida. As habilidades motoras fundamentais
constituem a base para a construgcdo de outras competéncias mais complexas [10]. Nesse processo,
destaca-se a importancia do profissional de Educacdo Fisica que atua como mediador qualificado na
selecdo, adaptacdo e conducdo das atividades, garantindo que os estimulos sejam adequados as
necessidades individuais da crianca e potencializando os efeitos da intervencdo tanto no aspecto fisico
guanto no social.

Nessa perspectiva, ficou evidente o quanto a pratica do profissional de Educacéo Fisica se alinha
ao desenvolvimento do controle postural em criangas com TEA, ressaltando a importancia de estratégias
que considerem fatores como a visdo e as diferentes manifesta¢6es da gravidade do transtorno [1]. Nota-
se a relevancia das intervencdes psicomotoras conduzidas por profissionais da area, uma vez que
proporcionaram avangos significativos em testes motores e no quociente motor, reforcando o papel da
Educacdo Fisica na promocdo de habilidades fundamentais para autonomia e qualidade de vida [4]. A
atuacdo desses profissionais vai além do aspecto motor, abrangendo também dimensdes cognitivas,
afetivas e sociais, essenciais no processo de ensino-aprendizagem e no desenvolvimento integral da
crianca [7]. Além disso, demonstrou que programas combinados de exercicios motores grossos e finos
promovem melhorias mais abrangentes e duradouras nas habilidades motoras [7]. Para profissionais de
Educacéo Fisica, isso sugere a necessidade de planejar aulas e atividades que integrem movimentos de
coordenacdo ampla e manipulacdo de objetos, visando o desenvolvimento global da crianca. Em
contextos clinicos e de saude, a aplicagdo combinada pode orientar fisioterapeutas e terapeutas
ocupacionais na elaboracdo de programas de interven¢do motora mais completos.

Ademais, métodos de aprendizagem implicita, com foco externo e instrugdes analdgicas,
favorecem a aquisicao e a generalizagdo de habilidades motoras [11]. Essa abordagem pode ser utilizada
por profissionais de Educacdo Fisica para criar estratégias de ensino mais eficientes, enfatizando o
resultado da acdo em vez do controle interno do movimento. Diferengas sutis no planejamento e
execugdo motora podem ser detectadas precocemente em criangas com risco elevado para TEA [12].
Essa evidéncia reforga a importancia de triagens e intervencdes precoces, permitindo que profissionais
de Educacéo Fisica identifiquem dificuldades motoras desde os primeiros anos e ajustem programas de
desenvolvimento de acordo com o perfil de cada crianca. Ainda, a psicomotricidade contribui ndo apenas
para a melhora motora, mas também para avangos em comunicacdo e comportamento [13]. Para
profissionais, isso evidencia a necessidade de atuar de forma integrada, considerando aspectos motores,
cognitivos e sociais na intervengéo.
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4. Considerac0es Finais

Acreditamos gue ao longo deste trabalho tem ficado explicitado que a psicomotricidade se faz
relevante enquanto intervencdo para criangas com o TEA, contribuindo para o desenvolvimento e
aperfeicoamento de habilidades motoras, cognitivas e afetivas, viabilizando, assim, mais autonomia para
gue a crianca aproveite cada fase da sua infancia e posteriormente tenha uma boa inser¢éo na vida adulta.
Nessa perspectiva, a psicomotricidade se destaca como um eixo fundamental, pois articula corpo,
movimento e cognicao, favorecendo avang¢os em habilidades que tenham utilidade no cotidiano.

Assim, é de suma importancia que a psicomotricidade atue como recurso indispensavel na
promocao do desenvolvimento motor de criancas com TEA, deixando claro que a vivéncia corporal é
base essencial para a autonomia, a inclusdo e a qualidade de vida. Com isso, o conjunto dos artigos
convoca a refletir sobre a necessidade de ampliar pesquisas com amostras mais representativas,
consolidar préticas interdisciplinares e incluir de forma efetiva o profissional de Educagdo Fisica em
contextos clinicos e educacionais. Além da ndo exclusao de participacdo de criancas que apresente um
nivel de suporte maior, podendo assim, inserir criancas de diversas caracteristicas.

Os resultados encontrados evidenciam que as intervencdes psicomotoras e o treinamento
esportivo baseado na integracdo sensorial contribuem significativamente para o desenvolvimento motor,
social e emocional de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Entretanto, apesar dos
resultados promissores, diversos estudos apontaram limitacGes metodoldgicas e estruturais que
comprometem a continuidade e a generalizacdo dos achados. A escassez de profissionais devidamente
qualificados para conduzir programas psicomotores especializados torna-se evidente. Dessa forma, fica
claro que a falta de profissionais capacitados representa um obstaculo para as préaticas psicomotoras e
educativas voltadas para criangas com TEA. A complexidade do transtorno exige que o educador fisico
e demais profissionais da area dominem conhecimentos interdisciplinares, integrando fundamentos da
psicomotricidade. Com isso, somente com profissionais preparados sera possivel ampliar o alcance e a
eficdcia das intervengdes psicomotoras, garantindo ndo apenas o aprimoramento motor e social das
criangas com TEA, mas também sua inclusdo plena e o desenvolvimento integral.

Dessa forma, os estudos analisados convidam a refletir sobre a necessidade de expandir
intervengGes psicomotoras em contextos de Educacéo Fisica, investindo em metodologias mais robustas,
acompanhamento longitudinal e integracdo interdisciplinar. Assim, torna-se claro que a
psicomotricidade ndo apenas contribui para ganhos motores imediatos, mas também para a autonomia,
a aprendizagem e a qualidade de vida das criancas com TEA, deixando evidente a urgéncia de consolidar
praticas baseadas em evidéncias que potencializam seu desenvolvimento integral.
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