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RESUMO 

 

As crianças com transtorno do espectro autista (TEA) apresentam alterações no 

desenvolvimento neuropsicomotor apresentando alterações nos domínios comportamentais, 

cognitivos e sensório-motores. Dentre as terapias, a equoterapia vem ganhando destaque por 

promover estímulos sensoriais, neuromusculares e cognitivos contribuindo para uma maior 

independência nas atividades de vida diárias. Diante disso, o objetivo do estudo foi realizar 

uma revisão da literatura sobre a eficácia da equoterapia no desenvolvimento 

neuropsicomotor em crianças com TEA e estabelecer a maneira mais eficaz de trabalhar o 

método com essas crianças. A busca foi realizada por três revisores independentes onde 

foram incluídos estudos experimentais publicados nos últimos 10 anos, sem restrição de 

idioma, cujos participantes eram crianças com TEA, com idade entre 2 e 12 anos de ambos 

os sexos, submetidos à equoterapia. As buscas formam realizadas nas bases de dados: 

PubMed/MEDLINE, LILACS/BIREME, SciELO, Cochrane Library e Science Direct. Foram 

identificados 221 artigos, dos quais 5 foram incluídos. Os estudos incluídos utilizaram a 

equoterapia por um período mínimo de 7 semanas os quais utilizaram atividades sobre o 

cavalo e atividades no solo. A equoterapia realizada com atividades sobre o cavalo e em solo 

melhora o desenvolvimento neuropsicomotor das crianças com TEA, sobretudo, as 

habilidades comportamentais, proporcionando uma melhor qualidade de vida. 

 

Palavras-chave: Autismo infantil; Terapia com cavalos; Desenvolvimento neuropsicomotor 

infantil.  
 

 

The intervention of hippotherapy in the neuropsychomotor development of children 

with autism spectrum disorder: Literature review 

 

ABSTRACT 

 

Children with autism spectrum disorder (ASD) present alterations in neuropsychomotor 

development, presenting alterations in behavioral, cognitive and sensorimotor domains. 

Among therapies, hippotherapy has been gaining prominence for promoting sensory, 

neuromuscular and cognitive stimuli, contributing to greater independence in the daily living 

activities. Therefore, the aim of the study was to carry out a review of the literature on the 

effectiveness of hippotherapy in neuropsychomotor development in children with ASD and 

to establish the most effective way of working the method with these children. The search 

was performed by three independent reviewers, which included experimental studies 

published in the last 10 years, without language restriction, whose participants were children 

with ASD, aged between 2 and 12 years of both sexes, submitted to hippotherapy. The 

searches were carried out in the following databases: PubMed/MEDLINE, 

LILACS/BIREME, SciELO, Cochrane Library and Science Direct. 221 articles were 

identified, of which 5 were included. The included studies used hippotherapy for a minimum 

period of 7 weeks which used activities on the horse and activities on the ground. 

Hippotherapy performed with activities on the horse and on the ground improves the 

neuropsychomotor development of children with ASD, above all, behavioral skills, providing 

a better quality of life. 
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INTRODUÇÃO 

 

O transtorno do espectro autista (TEA) refere-se a um distúrbio crônico, sem etiologia 

comprovada, relacionado ao desenvolvimento neuropsicomotor (GABRIELS et al., 2015; 

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2013). Crianças com TEA apresentam 

comportamentos mais desafiadores quando comparado a crianças com o desenvolvimento 

típico, apresentando déficits nos domínios comportamentais, cognitivos e sensório-motores 

(MATSON; WILKENS; MACKEN, 2009; WHITE et al., 2009; LEYFER et al., 2006; 

WILLIAMS; GOLDSTEIN; MINSHEW, 2006). 

A inclusão de animais no processo de tratamento para as crianças com TEA tem sido 

proposta como uma área promissora de intervenção para essa população, promovendo a 

redução dos comportamentos estereotipados e melhorando a comunicação social e 

aprendizagem sensório-motora (BENDER; GUARANY, 2016; GABRIELS et al., 2015; 

VIAU et al., 2010).  

Dentre as terapias com animais, a equoterapia vem ganhando destaque por promover 

estímulos sensoriais, neuromusculares e cognitivos por meio dos cavalos como instrumento 

cinesioterapêuticos, contribuindo para uma maior independência nas atividades de vida diárias 

(PIMENTEL et al., 2019; SRINIVASAN; CAVAGNINO; BHAT, 2018; LENTINI; KNOX, 

2015; TORQUATO et al., 2013; WARD et al., 2013).  

Além disso, promove um melhor bem-estar físico, emocional e social, proporcionando 

uma maior interação da criança com a equipe e demais praticantes, sendo atualmente 

considerada uma das melhores alternativas para o desenvolvimento neuropsicomotor das 

crianças com TEA (PIMENTEL et al., 2019; SRINIVASAN; CAVAGNINO; BHAT, 2018; 

LENTINI; KNOX, 2015; TORQUATO et al., 2013; WARD et al., 2013).  

 No entanto, apesar dos benefícios, estudos sobre a efetividade da equoterapia sobre o 

desenvolvimento neuropsicomotor de crianças com TEA são escassos, tornando implícito 

quais são os verdadeiros benefícios da equoterapia para essa população. Sendo assim, a 

importância desse estudo é proporcionar conhecimento aos profissionais da saúde e sociedade 

sobre os benefícios da equoterapia para crianças com TEA, contribuindo para implementação 

da terapia de forma mais segura e eficaz. 

Diante disso, o objetivo do estudo foi realizar uma revisão da literatura sobre a eficácia da 

equoterapia no desenvolvimento neuropsicomotor em crianças com TEA e estabelecer a 

maneira mais eficaz de trabalhar o método com essas crianças. 

 



 

 

 

      MÉTODO 

 
 

 Para a realização desta revisão foram incluídos estudos experimentais publicados entre 

2012 e 2022 a fim de abranger pesquisas mais atuais, sem restrição de idioma, cujos 

participantes eram crianças com TEA, com idade entre 2 e 12 anos de ambos os sexos, 

submetidos à equoterapia com atividades sobre o cavalo ou solo e atividades de equitação. 

Foram excluídos estudos que apresentaram outros tipos de terapias assistidas no qual os 

animais não eram cavalos e estudos que incluíam crianças com outras patologias neurológicas 

além do TEA. 

Para a realização da busca de dados foram utilizados os seguintes bancos de dados 

eletrônicos: PubMed/MEDLINE, LILACS/BIREME, SciELO, Cochrane Library e Science 

Direct. A estratégia de busca foi composta pelos seguintes descritores (MeSH e DeCS) e 

palavras-chave: ‘’Autism Spectrum Disorder’’ OR ‘’ ’Autism Spectrum Disorder Children’’ 

OR ‘’Autistic Disorder’’ OR ‘’Infantile Autism’’ AND ‘’Equine-Assisted Therapy’’ AND 

‘’Growth and Developmet’’ OR ‘’Neuropsychomotor Development’’ AND ‘’Clinical Trial’’ 

AND ‘’Observational Study’’.  

A busca foi realizada no período de 01 de dezembro de 2021 a 01 de março de 2022 por 

três revisores independentes. Os estudos que não atenderam aos critérios de elegibilidade 

foram organizados de acordo com o motivo da exclusão e foram apresentados em um 

fluxograma. Os estudos incluídos foram lidos em texto completo e posteriormente os dados 

foram extraídos e apresentados em forma de tabela. 

 

 

    RESULTADOS 

 

  A busca nos bancos de dados resultou em 221 artigos. Após a identificação e exclusão 

de artigos duplicados e artigos selecionados para leitura de títulos e resumos, 26 artigos foram 

selecionados para leitura do texto completo dos quais 21 foram excluídos por não se 

enquadrarem aos critérios de elegibilidade. Ao final, 5 estudos foram incluídos nesta revisão 

(ZHAO et al., 2021; HARRIS; WILLIAMS, 2017; LLAMBIAS et al., 2016;  BORGI et al., 

2016; AJZENMAN; STANDEVEN; SHURTLEFF, 2013). Esses dados foram apresentados 

na figura 1. 

 

 



 

 

 

E
L

E
G

IB
IL

ID
A

D
E

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                         

       Figura 1. Processo de pesquisa para inclusão dos estudos. 

 

Amostra dos estudos incluídos foi composta predominantemente por meninos (80,3%) 

(ZHAO et al., 2021; HARRIS; WILLIAMS, 2017; BORGI et al., 2016; LLAMBIAS et al., 

2016). Os estudos incluídos realizaram a equoterapia por um período mínimo de 7 semanas os 

quais utilizaram atividades sobre o cavalo e no solo (ZHAO et al., 2021; HARRIS; 

WILLIAMS, 2017; BORGI et al., 2016; LLAMBIAS et al., 2016; AJZENMAN; 

STANDEVEN; SHURTLEFF, 2013). Apenas um estudo instituiu o tempo da sessão acima de 

60 minutos (BORGI et al., 2016).  A melhora da interação social foi o resultado mais 

observado após a terapia (ZHAO et al., 2021; HARRIS; WILLIAMS, 2017; BORGI et al., 
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ZHAO et al., 2021;  

HARRIS; WILLIAMS, 

2017; 

BORGI et al., 2016; 

LLAMBIAS et al., 2016; 

AJZENMAN; 

STANDEVEN; 

SHURTLEFF, 2013 

 



 

 

 

2016; AJZENMAN; STANDEVEN; SHURTLEFF, 2013). As características dos estudos 

incluídos foram apresentadas de forma mais detalhada na tabela 1. 

 

Tabela 1. Características dos estudos incluídos.  

M= Masculino; F= Feminino; GNI= Gênero não identificado. 

 
 

 

 

 

 

Autor 

 

Amostra 

Duração da 

Intervenção 

Descrição 

da 

Intervenção 

Instrumento de 

Mensuração 

Resultados 

Principais 

      

 

 

ZHAO et al., 

2021 

 

61 

crianças 

6-12 anos 

44M, 17F 

 

 

16 semanas 

32 sessões 

60 minutos 

por sessão 

 

Atividades 

no solo; 

Habilidades 

de equitação. 

 

Social Skills 

Improvement 

System Rating 

Scales 

 

Melhora da 

interação social e 

comunicação 

social. 

 

 

 

 

HARRIS; 

WILLIAMS, 

2017 

 
 

26 crianças 

6-9 anos 

22M,4F 

 

 

7 semanas 

5-7 sessões 

45 minutos 

por sessão 

 

Atividades 

no solo; 

Habilidades 

de equitação. 

Childhood Autism 

Rating Scale, 

Second Edition;  

Aberrant Behavior 

Checklist-

Community 

Edition 

 

Melhora da 

interação social; 

Diminuição da 

hiperatividade. 

 

 

BORGI et al., 

2016 

 

28 crianças 

6-12 anos 
28M 

 

 

6 meses 

25 sessões 

60-70 

minutos por 

sessão 

 

 

Atividades 

sobre o 

cavalo e solo 

 

 

Escalas de 

Comportamento 

Adaptativo de 

Vineland-II; 

Torre de Londres 

 

Melhora da 

interação social;  

Melhora das 

habilidades 

motoras. 

 

 

LLAMBIAS et 

al., 2016 

 

 
7 crianças 

4-7 anos 

4M,3F 
 

 

 

9-12 sessões 

45-60 

minutos por 

sessão 

 

 

 

Atividades 

sobre o 

cavalo e 

solo.   

 

 

 

Gravação de vídeo; 

Codificação da 

resposta da 

criança. 

 

 

Melhora das 

habilidades 

motoras. 

 

 

AJZENMAN; 

STANDEVEN; 

SHURTLEFF, 

2013 

 

 
6 crianças 

5-12 anos 
GNI  

 

12 semanas 

1 sessão por 

semana 

45 minutos 

por sessão 

 

Atividades 

sobre o 

cavalo; 

Habilidades 

de equitação. 

Gravação de vídeo; 

Plataforma de 

força; Escala de 

Comportamento 

Adaptativo de 

Vineland-II; 

Child Activity 

Card Sort 

 

Diminuição da 

oscilação 

postural; 

Melhora dos 

comportamentos 

adaptativos, 

autocuidado, 

interação social. 



 

 

 

 

DISCUSSÃO 

 

Os estudos incluídos nesta revisão constataram que a equoterapia é eficaz na melhora 

o desenvolvimento neuropsicomotor de crianças com TEA, aprimorando tanto as habilidades 

comportamentais e cognitivas quanto as habilidades motoras, sendo considerada uma terapia 

promissora (ZHAO et al., 2021; HARRIS; WILLIAMS, 2017; BORGI et al., 2016; 

LLAMBIAS et al., 2016; AJZENMAN; STANDEVEN; SHURTLEFF, 2013). 

Incidência do TEA 

Os resultados do presente estudo demonstraram uma predominância do TEA em 

crianças do sexo masculino. Segundo Messinger et al. (2015),  o TEA é diagnosticado com 

mais frequência em meninos, apresentando um risco de 3 a 4 vezes maior quando comparado 

a meninas, no entanto, o diagnóstico precoce em meninas pode estar sendo mascarado. 

Estudos apontam que crianças do sexo feminino apresentam um melhor desempenho 

nas dimensões do funcionamento cognitivo e comportamentos menos repetitivos em 

comparação aos meninos, sendo considerado um efeito protetor (HALLADAY et al., 2015; 

MESSINGER et al., 2015; ERIKSSON et al., 2012; ZWAIGENBAUM et al., 2012).  

Corroborando esses achados, Lai et al. (2011), sugerem que meninos apresentam 

hiperatividade e agressividade, desencadeando um diagnóstico clínico mais precoce, enquanto 

meninas apresentam características mais sociáveis, subdiagnosticando o TEA.  

Protocolo da Equoterapia 

O período para realização da equoterapia variou entre 7 semanas e 6 meses 

apresentando resultados satisfatórios. De acordo com Gabriels et al. (2015), 5 semanas de 

equoterapia com duração da sessão de 45 minutos, utilizando atividades sobre o cavalo e solo, 

foi capaz de reduzir a irritabilidade e hiperatividade de crianças e adolescentes com TEA, 

além de melhorar a interação social e comunicação quando comparado a um grupo controle 

sem contato com o cavalo. Contribuindo com esses achados, Zoccante et al. (2021), 

demonstraram que 20 sessões semanais de equoterapia com duração de 45 minutos por sessão 

foi capaz de melhorar o comportamento adaptativo e coordenação de crianças com TEA, 

utilizando atividades no solo e sobre o cavalo. 

Em contrapartida, Anderson e Meints (2016), demosntraram que 5 semanas de 

equoterapia com a sessão totalizando 3 horas, utilizando exercícios sobre o cavalo e solo, não 



 

 

 

foi capaz de melhorar a comunicação e socialização dessa população, no entanto, melhorou a 

empatia e reduziu positivamente o comportamento desadaptativo.  

 Desenvolvimento Neuropsicomotor 

 A interação social foi o domínio que apresentou resultados mais expressivos após a 

equoterapia. Esses resultados podem ser justificados pela autonomia da criança em dar 

comandos verbais e não verbais aos cavalos, mantendo um engajamento ativo, melhorando a 

interação social e a capacidade de comunicação, aumentando o número de palavras faladas 

(GABRIELS et al., 2015; WARD et al., 2013; GABRIELS et al., 2012). Contribuindo com 

esses achados, estudos apontam que os movimentos rítmicos do cavalo durante as atividades 

podem acalmar as crianças com TEA, reduzindo os comportamentos de irritabilidade e 

hiperatividade, aprimorando sua socialização (GABRIELS et al., 2015; GABRIELS et al., 

2012).  

Os benefícios da equoterapia nas habilidades sensório-motoras são pouco discutidos 

na literatura, apresentando resultados pouco significativos após a terapia em crianças com 

TEA (GABRIELS et al., 2015; GABRIELS et al., 2012). No entanto, para crianças com 

paralisia cerebral, a equoterapia contribui positivamente para melhora das habilidades motoras 

como, marcha e função motora grossa, contribuindo na melhora da interação social dessas 

crianças (MUTOH et al., 2019; DEUTZ et al., 2018; PARK et al., 2014) .  

Apesar disso, Portaro et al. (2019), afirmam que os movimentos rítmicos e repetitivos 

do cavalo fornecem um feedback físico e sensorial ao paciente, melhorando os componentes 

motores e comportamentais ao mesmo tempo. Em concordância, Hawkins et al. (2014), 

associam a melhora do funcionamento social à melhora das habilidades motoras adquiridas 

com equoterapia, possibilitando o desenvolvimento de habilidades comportamentais ajustadas 

à idade, melhorando a qualidade de vida de crianças com TEA.   

 Limitações 

 

 Os critérios de elegibilidade desta revisão podem ter minimizado nossos resultados. 

Foram localizados estudos quem incluíram uma faixa etária entre crianças e adolescentes, os 

quais foram excluídos por não se enquadrarem aos critérios de elegibilidade. Além disso, 

alguns estudos incluíram outra intervenção associada à equoterapia. 

 

  

 



 

 

 

CONCLUSÃO 

 

A presente revisão da literatura demonstrou que a equoterapia, tanto atividades sobre o 

cavalo quanto em solo por um período mínimo de 7 semanas, melhora o desenvolvimento 

neuropsicomotor das crianças com TEA, sobretudo, as habilidades comportamentais. 

Contudo, estudos com uma melhor qualidade metodológica necessitam ser 

desenvolvidos a fim de estabelecer o protocolo mais adequado de equoterapia para essas 

crianças, especialmente, quando relacionado à duração das sessões e tipo de atividades, 

contribuindo para a disseminação da melhor evidência sobre o tema e aplicabilidade mais 

eficaz na prática clínica. 
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